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AlfATOHIE. 



t . SUB LA CONFQiMITi QUI tZl8TÉ IlÎTBtt LA tin Et LI BASflIf , par !e 

D.'M. J. WtBti. (iVdi'. acta Acad, Cœsar. Leopùld, Carol^ 
nat, curios, , tome XI , p 4>o* ) 

L* auteur ^e ces mémajres avait publié' dans ie journal de chi« 
mrgie de Walther et Grafe la description et le dessin de la 
tête et du bassin d'un homme qui avait été probablement ra- 
chitiquedans son eofance, et chez lequel les parties précitées 
offraient des.rapports remarquables de conformation. M. Weber 
reproduit itl les principaux points de son premier trav)aiil e^ la 
description du crine et du bassin dont nous venons de parler. 
Un cas du même genre s'est offert depuis à son observation 
chez an sujet de quarante-un ans, dont 1^ charpente osseuse 
portait aussi les traces d'une ancienne affection rachitique ; la 
figure lithographiée de ces nouvelles pièces accompagne la 
description très-détaillée qu'il en donne. 

!2. DbSCMPTION d'un VICBDS SITDATIOK ET DE COMFOEM ATIOV DELA YxSI-> 

cuLBBiLUiEE, avcQ l' indication de deux cas dans lesquels cetjte 
dernière était adhérente au duodénum; par le D. M. J. We- 
ber , avec a fig. lithogr. {Même recueil ^ tome XI, p. 433. J 

La première observation rapportée par l'auteur fut faite sqr 
le cadavre d'une femme de 43 ans qui avait toujours été valéta- 
dinaire , et tourmentée par une faim insatiable. A la suite d'à» 
excès d'âlinieitiation , elle fut prise d'un vomissement qui ne se 
termina qu'à la mort , et qui fournissait jusqu'à des matières 
fécales ; les selles étaient fr^ueMes, des.doulpum v^v^B Sf îajt^ 
C. ToM» VI. t 



stfte^ 8«i4ir dans ilabdomon', la langue éljât recouverte iï'ur* 
endait noirâtre; la 'tualade sûccouihâ le 1^2^. jour. 

Ouverture. Injection notable de» v&isseaux sanguins de l'en-*- 
céphale ; jépanchemer.t séreux entre l'arachnoïde et la pie-more ; 
petLCe"" concrétion osseusie' libre entre les deux lobes antérieurs 
du cerveau. Adhérences, dans la poitrine , tubercules ptilnio- 
naires, vomiques. A l'ouverture dé Tabdomen, on aperçut leis 
tracesd'une péritonite tcèiç-intense. Congestions sanguines dans 
le foie et dans la rate. État pultacé de la muqueuse gastro- 
intestinale. On crut d'abord que la vésicule biliaire manquait , 
mais biâintôt elle fut aperçue vers la grande courbure dé Tes- 
tomac dans le voisinage du pylore; sa eavité communiquait 
avec celle de ce viscère. Outre un pareil vice de situation elle, 
offrait encore r t**. deux étran^emens qui la divisaient en tr<:is 
loges oviformés ; a^. deux canaux eystiques partait de la mémo 
loge. L'un d'eux était oblitérera sa jonction avec la vésicule et 
s'ouvrait dans le canal hépatique ;: l'autre , qui était le cai^al- 
cystique proprement dit , se trouvait plus étroit que de coutume. 
Les canaux cholédoque et hépatique offraient en échange plus 
de volume qu'à l'ordinaire; le premier renfermait un calcul. 
Les parois de la vésicule étaient épaissies et permettaient de ' 
distinguer les membranes qui les forment. 

A la suite de celte observation , M. Weber rapporte deux cas* 
d*adliérence de la vésïcufe biliaire au duodénum , dont le pre^ 
mier a été observé chez un sujet de 86 ans; le second a été ' 
observé par M. AV Cooper à l'hôpital Saint-Thomas de Londres ,. 
où ce célèbre chirurgien en conserve la pièce anatomique. IL 

5. De medulla spinâli nervisque ex ea psodeurtibus , annotationes 
anatomico-physiologicae, auctore Car. Franc. BellingejU. (Me— • 
morie délia Reale acad. délie scienze di Torino ,28*. vol.; 

Nous avons parlé dans un de nos cahiers (i) du^ mémoire de 
M. Bellingeri sur l'antagonisme des nerfs. Ce mémoire avait 
été précédé d'un autre travail da même .savant, dans lequel lia 
donné des * détails aiiâtomiques sur la structure de la moelle ' 
épinière. 

Nous allons rendre compte aujourd'hui de ce. premier travail. 



(i) YoyëE lé Ballitin dfï jum iSaSK, art; .^. 



JKotli Terroii0 comment- M. fiellingeiiù a été conduit à penser , 
bien plutôt d après ses recherches anatottiixiaes que d'après se s 
«Kpérieaces sur les animaux { que la substance grise est le siège 
âe la sensibilité et la;substance blanche celui du mouvement. 

L'auteur commence son travail par indiquer avec détail 
qfiielle est la disposition de la substance grise dans le centre de 
la jnpelle /épinière. Yoici ce que ses observations lui ont appris 
à cetégardi 

1®. La proportion de substance blanche ou médullaire ei^t x 
beauîGOUp plus grande que celle de la substance grise , depuis 
le coramendement de la moelle épinière jusqu'à la région sa- 
crée; peut-être qu'à cet endroit il 7 a plus de substance 
' grise que de substance blanche. 

a°. La substance grise abonde surtout a la région cervicale , 
«t à la région lombaire moyenne et dans toute la région 
sacrée. 

5®. Lorsqu'on fait une section de la moelle épinière, on voit 
que la substance grise a à peu près la forme d'un x au ,com- 
mencement de la moelle, et à peu près celle d'un H dans 
toute la longueur de la moelle , excepté à son extrémité' infé- 
rieure où elle a une forme quadrilatère. 

4^. La substance cendrée, ou plutôt le trait d'union qui réunit 
les deux branches de l'H se trouve placé plus ou moins près de 
la partie antérieure « depuis le commencement de la moelle jus- 
qu'à la région lombaire ; à cet endroit et dans la région sacrée 
le trait d'union se trouve ou à la partie moyenne , ou plus voi- 
sin de la partie postérieure que de l'antérieure. 

B^. Le^ cornes antérieures de la substance grise sont plus 
grosses que les postérieures , et nulle part elles n'arrivent jus- 
qu'à la surface de la moelle. 

6®, n est constant que jamais le sillon moyen et antérieur 
ne se trouve en contact avec la substance * cendrée ; au con- 
traire, partout le sillon^ moyen postérieur entité jusqu'à cette 
substance. / 

Ces dispositions existent chez le boeuf, la chèvre, le mouton; 
les oiseaux et chez l'homme. 

Après avoir enlevé la pie-mère, M, Bellingeri a examiné la 
moelle épinière; il la trouve composée de six faisceaux, deux an- 
térieurs , deux, latéraux et deux postérieurs. Il a aussi déter- 
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miné les. rt|^rts 4^ originiea , des filets d'origine , des cordons 
antérieui^ et postérieurs. 

Ces cordpns ont chacno une origiae trifde ; les filets d'origine « 
antérieurs naissent des faisceaux antérieurs , des cornes ànté- 
Heures de la substapce cendrée e^ des ûiisceaux ktérawn de la 
moelle. i 

Les filets d'origine postérieurs oaissenl. des faisceaux posté» 
rieurs , des cornes postérieures de la substance cendrée e^ des 
faisceaux latéraux de la moelle épinière. 

L'origine du nerf accessoire est uniqui^y il paît deti faisp^ai^pK' 
latéraux et entièrement de la sulistanc^ bouche ; jl est^en efliçt 
uniquement destiné aux mouvemens ; c'e^t le nerf respirateur 
externe die M. Ch. Bell. 

Quant aux filets d'origine qui forment les i^cine^ostérieures, 
I*. ils sont plus gros et en moindre nombre que les fiietp qi|i 
constituent lés racines antérieures ; 2*. les seules racines posté- 
rieures forment les ganglions spinaux ; 5**. les racines posté- 
rieures voisines communiquent presque toutes entre ell^s par 
des filets atiatomic[ues. 

Après ces détails anatomiques , M. Bellingeri à tenté de dé- 
terminer les ttsages physiologiques des faisceaux qui constituent 
la moelle et des filets qui en naissent; enfin ^ il termine par les 
fooLCtiops de la substance cendrée et ceUes de' la substance 
blar|Q€^e, 

Lef ^isceaux latéraux seraient destinés aux fonctions orga- 
niqiieSyf^ pipésideraient à Tinstinct. Un detf argumeùs de 
M.. PelUngei^i en faveur de cette opinion consiste en ce que 
les corps restiformes communiquent et se continuent avec les 
faisceaux latéraux , çt que les nerfs pneumo-gastriques et glos- 
so-pbarjngiens qui i^e président qu'à des fonctions organiques, 
naissent de ces. corps restiformes. Les faisceaux antérieurs qui 
èommuniquent direc;teme9tt avec le cerveau ^et les faisceaux posté- 
rieurs qui se continuant av^cle cervelet, servent «niquement 
atix fonctions ai^iinales. Quant à Vantagontsme des nerfs, nous 
en avons parlé dans l'article cité. 

Les usages de la subsl^ce bbaclie seraient de présider aux 
mouvemens, et la substance grise à Is^ sensibilité. Oà voit que 
toutes les çônf^qi^ençes <||e tire laDtjevr ton t plttiotrle résultat 
de ses rechercl^es,^n^ipj(ppefi4/carka expériences physiologiques 
que rauteur a cra. devoir iaire «or les anilniaux, étaient peu 
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propres à le, convaincre s'il ne l'avait été d'àVancé. Si nous n'a- 
doptoag pas toutes \e^ opimonrs de M. Bèllingeri ^ et si nous 
faisons connaître les disons qui nons font douter de la certitude 
. des résultats obtenus , c'est que le talent que ée physiologiste a 
montré dans lexposé de sa théorie la rend attrayante et qu'on 
-voudrait l'adopter ; mais il faut encore^recaètllir des faits avant 
de pouvoir coordonner ceux que ttotf^ possédons déjà sur le 
système nerveux. On idoit cependant 9àvôir gré à ceux qqi font 
des essais, lorsqite leurs travatri enrichissent la science de con- 
naissances nouvelles , comitae Ta fait M. Bellingeri. 

' 4 Lbttri du oocTiui J. B, QuADii , Direct, de la Clinique ophtal-* 
mologîque en riJoivers. roy. de Naples, au comte Paoli , re- 
lative à quelques travaux sur TAnatomie du Cerveau. (Oi^r- 

witoremcdic, di Napoli^ i 5 octobre 1834*) 

Lorsqu' autrefois on tiaitait de l'anatomié du cerveau', du avait 
coutume de dire que la substance méduHatre n*est autre chbsè 

. qu'une pulpe homOgène^en tout comparable' à'du petit-lait. Cette 
opinion émise par Lecat, dit l'auteur, ne m'a jamais paru confor- 
me à la composition des autres organes animaux, ni en rapport 
2Lyec les fonctions délicates dont le cerveau est châtié. Dans' 
Tannée x8o4, j'observai dans le cabinet anaftomique de Bo- 
logne plusieurs cerveaux dans l'esprit-de-vin , et je vis bien 
nettement que la texture de la substance médullMre se séparait 
en lamelles ,' dont chacune était recouverte d'une* substance 
molle dissoute en grande partie , et dont les vestiges que Ton 
pouvait encore observer formaient entre deux lames un tiisudé 
globules., , . 

Dès lors mes recherches eurent pour objet de reconnaître 

- Ja .'Structure lamellaire dans des cerveaux qui n'avaient point été 
soumis à l'action de l'alcool , et je parvins à découvrir la forme 
et la direction de ces lamelles. Je les dessinai , et je gravai moi- 
même, les planches que publia ensuite le célèbre Y. Malacarne 
dans le Journal d'encouragement. (Vol. H, Milan, 18 18.} 

Je recherchai ensuite la forme des lamelles cérébrales dans 
les cerveaux de divers animaux, et j'<4>8ervai qu'elles étaient 
plus denses dans le bœuf et la chèvre qiie chez Thomme ; tan^ 
dis qu'elles étaient plus petites chez le lièvre , le chat, le re- 
nard et chez beaucoup d'oiseaux et de poissons ; je les dessitiai 
et gravai , et j'en formerai une encéphalotomié cdospàVa- 
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lâvè. .t)an« cd temps (eu 1809), Rappris que MM. Gall et 
Sparzhein» prétendaient (|ue le cenreau était formé d'une mem- 
brane unique se repliant un grand nombre de fois sur elle- 
même. Dans toutes mes recherches, j'ai cependant pu m'assii-* 
' rer que, les diverses lamelles qui sont à-la superficie du cerveau ^ 
c'est-à-dire daps la substancejcorticale , ne font que se disper-^ 
ser entre les nombreux vaisseaux sanguins qui gonflent Textré- 
mité de ces lamelles , et que c'est là ,ce qui constitua l'unique 
difierence qui existe entre la substance corticale et la substance 
médullaire ^ et quand, le cerveau a été long-temps plongé dans 
l'alcool, le sang contenu dans les vaisseaux de la substance cor- 
ticale venant à ^ dissotidre , les lamelles deviennent visibles, et ~ 
il n'existe plus de difl^érence sensible. J'ai lu ensuite que Mal- 
pighi avait également observé la structure lamellaire , mais seu- 
lement dans le corps calleux ; et; d'ailleurs il pensait *que ces 
lames étaient composées d'un grand nombre de petits filets ou 
tubes y opinion combattue et abandonnée par les anatomistes. 
Je trouvai de semblables observations dans l'ouvrage de l'ana- 
tomiste Gennari de Parme. 

Ayant établi ces faits , que plusieurs de mes confrères ont 
constatés, etayant dressé un grand nombre de tables sur l'anato- 
mie* du oerveau humain et sur celle dé differens animaux, j'ai 
pensé que le cerveau de Thomme ofl^rait la plus grande simili- 
tude avec les organes électriques de la raie torpille. Examinant 
ensuite ces organes , je trouvai la plus grande analogie de strac- 
ti^'e , et je vis qu'en les tenant plongés pendant long-temps dan& 
l'alcool, une partie de leurs lamelles s'endurcissait, ainsi que 
cela arrive pour le cerveau humaii^; tandis que les lames les 
plus solides restaient comme enveloppées d'une plte composée 
d'un grand nombre de globules semblables à une poudre très-^ 
fkie , les parties les plus fluides s'étant dissoutes , ainsi que cela 
s'observe pour les cerveaux plongés dans l'esprit- de -vin. 

Ces observations m'aidèrent à expliquer certains phénomènes 
physiologique? et pathologiques, et principalement comment 
il se fait que les nerfs transmettent aux muscles les ordres de 
la volonté , et rapportent au cerveau les sensations produites 
pai* les dtfiféreus corps, sans être creux, et sans qu'il soit néces> 
saire d'admettre un fluide semblable à. celui que les anciens 
pensaient devoir circuler dans les nerfs ; puisqu'un fluide ana-« 
loguÂ à Xél^tricité peut facilement être transmis par des coq- 



JlncUorniç* « . 7 

«tticteurs, sans avoii i>«8Ôm de vaisseaux creux. J'aJ pu, en ou- 
tre , comprendre comment il arrive souvent que l'homme 
éprouve des secousses analogues à une commotion électrique , 
qui , le plus souvent , partent du cerveau et parcourent toutç 
rétendue des nerfs, en vertu d'une ten&ion de la force élec- 
"trique du cerveau. 

Bans le <;our8 de mes recherches, j'observai dans les' lobes 
postérieurs èa cerveau des groupes de substance corticale 
qui n'ont été décrits par aucun anatomisle , et comme ces grou- 
pes ont la forme à'onjx concentrique^ et sont formés de sub- 
stance corticale et médullaire ainsi disposée, je les ai appelés 
onyx du cerveau. J'ai également trouvé une substance noire, 
«6ns les corps» qUadrijumeaux, que jje peiise u'avoirété décrite 
par aucun anatomiste , etc., etc. j Bologne, ao août 1824. 

Comme le reste de celte lettre n'est relatif qu'à l'intention 
où était le professeur Quadri de publier un ouvrage surl'anato- 
jnie dm cerveau , et aux motifs qui Tempêchent de mettre ce 
dessein à exécution ; nous avons cru pouvoir , sans inconvénient,' 
jBupprimer ces détails^ 

Dans un moment où l' attention des physiologistes est pres- 
que exclusivement fixée sur les fonctions du cerveau et du sys- 
tème nerveux , les vues ingénieuses contenues dans cette lettre , 
ne pourront manquer de frapper les savans français , avec d'au- 
tant plus de raison, que M le professeur Pelletan , traitant 
-dernièrement des applications du galvanisme à l'économie ani- 
male, annonça que le cerveau pouvait être considéré comme 
une pile galvanique, et s'attacha à faire sentir de quelle impor- 
tance l'application dugalvanisme^pouvaitêtre dans le traitement 
des maladies. Nous regrettons bien vivement que l'espace nous 
manque, car nous aurions saisi cette occasion pour présenter 
ici un résumé des vues de M. Pelletan, et faire voir combien 
il a donné d'extension à l'idée du professeur Quadri ^ que très- 
certainement il ne connaissait pas. Nous terminerons en disant 
avec M. Pelletan, que si, jusqu'à présent, l'application du gal- 
vanisme au traitement des maladies , et principalement des ma- 
ladies nei'veuses, n'a pas offert de grands succès ; cela tient à ce 
que les physiciens n'étaient point assez physiologistes, et les 
physiologistes assez physiciens. L. Simon. 
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5. ÀLPlAitTlieiU VMD «TSTKIIATI8CBX$ KttltTlft ZU CttVJSl's YoRLK- 

SUHOW ciBEi viBCLiicflCHBi AiiATOBfii. Table alpfaakéti^iie et 
systématique des Cours d'anatomie comparée de Cuviep, par 
F O. LiXTZAV; gr, in-S^. de \I et i4i p- Prix» i6 gr. Leip* 
zig, iSft4-I^vmroer. 

Le professeur von Baer, de Kœnigsberg, ayaol senti laaéccs* 
. «té de dresser «ne table systématique des 4 ^^ ^® l'oufnge 
de M. Guvier, en avait commencé Une pour son n^e pardon- 
licr, et le D'. Lietzan, ayant eu occasion devoir ce travail, en 
t^eprit de le compléter et de le publier. Il renlermcy par ordre 
alphabétique , les noms qui sont dans Touvrage^ en allemand et 
en latin , et cm y li suivi Tm^bre systématique établi dans le^^ 
gne dncpus/. L'ouvrage est précédé d'une préfoce du profeafeur 
Yon Baer. 



PUYSIOIOGIE, 

6. L'ouïe «t la fabole bxndcesa Honob^ Tbézel, sourd-muet de 
' naissance, précédé d'un Rapport fait à l'Académie des scien- 
ces; par le D'. Deleau jeune, in-8®. de 5op. avec le portrait 
lith. du jeune Trézel. Paris, iSaS; Mlle. Delaunay. 

Le rapport suivant fait par M. Magendie à l'académie des 
sciences , dans sa séance du 1 3 juin dernier et qui précède cet 
ouvrage, en faisant parfaitement connaître l'objet , nous le rap« 
portons ici en entier. 

ff Dans la séance du lo niai i8a49 ^' Percy fit connaître à l'A- 
cadémie qu'un jeune sourd et muet, nommé Trézel, venait d'ao* 
quérir l'ouïe par les soins de M. Deleau. Le succès avait été 
aussi complet qu'on pouvait le désirer. Le jeune enfant qui, 
avant l'opération , était corn; létement sourd , avait été mis à 
poitée d'entendre toutes sortes de bruit, et même de saisir les 
diverses intonations de la voix. 

Mais , pour avoir acquis la faculté de reconnaître les sons , 
Trézel était encore Lien loin de jouir réellement de l'ouïe. Un 
intervalle immense le séparait encore des enfans de son, âge et 
d'une bonne organisation. Les bruits de tous genres , lesaccens 
delà voix, les mots qu'on lui adressait, ceux qu'il essayait de . 
faire rendre à son larynx , n'étaient pour lui qu'une souixe de 
sensations nouvelles qui Ife ravissaient; mais il n'en tirait auouue 
autre utilité : il ignorait les immenses avantages du langage , et 
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jl ne se doutait guère que les sons vagues et rares qu'il faisait 
Tendre à' son, oigane vocal lui serviraient un jour à. exprimer ses 
pensées. £nfin , ce jeune homme avait besoin d'une . é$lj|çatiou 
suivie , qui remplaçât celle que son infirmité.! avait empêché de 
recevoir , e% qui le mît à même de se servir du sens <pi'il venait 
de recouvrer si heureùsemeijit. Dans la séance où M. Percj an- 
nonçait les résultats de l!opération faite sur. le jeune Tréeel^ il 
ajoutait q|ie AI.Dele^u s'occupait de l'instruction de cet enfant, 
et qu'il en ferait connaître, les résultats à l'Académie. M. De- 
leau a tenu sa promesse. Trézel vous a été. présenté dans un^ 
de vos dernières séances. Il y a dit de mémoire la fable du Re- 
nard et du Corbeau, fait divers exercices d 'analyse , .et voi^s 
Avez pu j.uger yons-méme de l'état de son. ouïe , de sa voix et 
de son degré d'intelligence après un an environ d'éducation. Ce 
fait est d'autant plus impoitant y qu'aucun des sourds-muets 
auxquels l'ouïe a été rendue par une opération , ou qui l'ont 
acquise spontanément , n'ont été observés assez long-temps par 
des homm^b instruits, pour que Ton sache quel parti ils ont ti- 
ré en eux dun sens novice intervenu tout à coup au milieu de 
sens déjà expérimentés ; pour que l'on connaisse quels change^v 
mens sont survenus dans Tintelligence , Tinstinct , la parole , 
les mouvemens , etc. , par le développement d'une fonction 
aussi importante que celle de rouie ; pour que l'on ait appris, 
enfin , si le sourd-muet de naissance , rendu à l'audition , est 
apte à parcourir tous les degrés de la vie sociale , ou s'il n'e^t 
appelé qu'à en franchir .quelques-uns. On voit xîombien de 
questions physiologiques intéressantes se rattachent au fait de 
M. Deleau. Au^si, vos commissaires ont-ils du en recueillir et 
en constater toutes les circonstances. 

Claude-Honoré Trézel, aujourd'hui âgé de i.o ans , né à Pa- 
ris, de p^rens pauvres,, était de cette classe de sourds-muets 
qui n'entendent même pas les bruits les plus violens , les ex- 
' plosions les plus foites. Son front était large et sa tête bien faite ; 
mais sa physionomie , image de son intelligence , avait peu d'ex- 
pression ; il traînait les pieds en marchant, sa démarche 
était chancelante ; il ne savait pas se moucher , et n'avait reçu 
d'ailleurs aucune éducation appropriée à sa position. Il- faisait 
comprendre ses besoins au moyen d'un cei-tain nombre de si- 
gnes. Ces détails firent penser que la sardité de cet enfant n'é- 
tait compliquée d'aucune circonstance grsve , et que surtout 
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elle n'était pas accompagnée d'idiotisme, ce qui arrive assee 
souvent et ren^ tonte opération à pen près inntile. Rien dé 
]Virttciiïîer ne se présenta pendant l'opération , qui n'a rien dé 
nouveau, et qui fut aussi simple que possiMe, et qui consista en 
des injections^'aq^enses faites dans l'une et Vautre trompe d'En«^ 
tache an moyen dune petite sonde flexible. Ces injections ne 
lurent accompagnées ni de ces douleurs horribles qui détermi- 
' nent quelquefois révanouissement et obligent à su^endre le 
traitement , ni suivies dabcès et de suppuration à la caisse qui 
s'opposent à tout espoir de guérison. 

^ Les premiers jours qjai suivirent son avènement à randftion» 
furent pour Honoré un temps de ravissement, Toù» les genres 
de bruit lai causaient un plaisir ineffable ; il les recherchait avec 
avidité; il était particulièrement dans une sorte d'extase en 
écoutant une tabatière harmonique ; mais^îl fallut un certain 
temps avant qu'il s'aperçut que la parole était un moyen de 
communication, encore s*attacha-t-il d'abord, non aux sens qui 
la forment, maïs auxmouvemens des lèvres qui Tacdbmpagnent; 
aussi crut-il , pendant quelques jours ,♦ qu'un enfant de sepj 
xnoîs parlait comme'les grandes personnes , parce qu'il voyait 
ses lèvres faire des mouvemens. On lui fit bientôt cependant 
connaître son erreur , et il sut dès-lors que c'était aux sons qu'il 
faUait attacher de l'importance et non pas au mouvement des 
lèvres , mais le malheur voulut qu'il entendit une pie pronon- 
cer quelque* phrases : alors, généralisant ce fait particulier, îl- 
conclut que tous les animaux étaient doués de la parole, et 
voulut absolument faire parler uuc chien qu'il affectionnait; il 
cmploj'a la violence poqr lui faire dire papa , dicpairiy seuls mois 
qu'il pût encore prononcer. Les cris du pauvre animal l'effrayè- 
rent, et il se désista de son entreprise. Ces premiers temi>s 
d'audition produisirent un grand changement dans l'état phy- 
sique de Trczel; sa démarche devint plus ferme; l'air morne 
ilc son visage se changea en un aîr riant et gai ; il apprit à se 
nipuchcr et cessa de traîner ses pieds en marchant. 

Un mois s'était écpuîé , et Honoré restait à pen pi'ès au même 
point; absorbé par ses sensations et ses remarques nouvelles, 
il ne pouvait point saisir l^s diverses syllabes qui forment les 
"mots coinpos<^s /connaître leur sens et celui des phrases simples 
et courtes. 

Il mi fallut aùsii beaucoup de temps avant qii'il reconnut la 
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.direfitioudu-son. Son instituteur , t'étanl caGh^'dansâiieohatti- 
bre > où était l'enfant , l'appela f et ce ne fat qu'avec beaucoup de 
peine qu'il découvrit^ sa retraite, encore. était-ce 'pli|tot paries 
j-cux ^t.le raisonifement qu'il y parvint que par Toreille. Ce- 
pendant tout l'intérêt qu'Honoré donnait ?'aux sensations que 
lui transmettait son ottie , ne l'avait pas ^mpèché de faire une . 
observation des plus importantes : 'son laryni^ produisait aussi 
deis sons ; Je plaisir de les entendre vint se joindre- à celui de les 
produire. Il 'prononça d'abord. a, o^ u, etc. ', et les premiers 
mots qu'il forma furent^papa , tabac ^ttc. ; mais, quand ilvoa- , 
•ïait reproi}uire des mots plus compliqués» il faisait une multi- 
j^ude d'effoi^S', de : contorsions de lèvres , de la langue , et de 
^tous les agêns de la prononciation dont il ignorait entièrement 
l'usage y ressemblant eh cela à celui qui débute dans l'art de la 
danse où de la natatiou , et qui consume ses forces en efforts 
inutiles et en mouvemens disgracieux. A force de tentatives , il 
parvint à prononcer quelques mots composés » - qui d'abord 
avaieht été au-dessus de ses forces. C'est à ce moment qu'il se 
crut au niveau des autres enfans de son âge, et que, satisfait 
de lui-<hême et fier de sa nouvelle situation , il prit en grand 
dédain ses anciens compagnons d'infortune. Quelques personnes* 
du monde qui le virent en ce moment, trouvèrent qu'il avait 
d'heureuses dispositions. Malgré ce petit mouvement de vanité , 
Trézelavançait peu dans la prononciation: un grand nombi'c 
de syllabes lui échappaient , ou bien il ne les articulait que 
d'une manière extrêmement défectueuse. Peut-être n'aurait-il 
jamais franchi cette difficulté, si l'on n'eût cessé de s'adresser 
ùiûqujement à ses oreilles pour se servir en même teriaps de ses 
yeux, ou lui tracer sûr un tableau des diverses syllabes, et dès 
ce moment illes priSnonca beaucoup mieux, saisissant avec plus 
de netteté l'assemblage des voyelles et consonnes , et leur in- 
fluence réciproque. 

On put constater ainsi un fait fort remarquable , c'est que 
l'association de la vue et des mouvemens du larynx était promp- 
iè et facile , tandis que celle de l'ouïe et de l'organe de la voix 
était toujours difficile et ne s'exerçait qu'avec une lenteur re- 
marquable ; jpar exemple : aussitôt qu'I}onoré aporccvait des 
syllabes écrites, il les prononçait , si en même temps on k s fai- 
sait retentir auprès de lui ; mais , si l'on enlevait le tableau où 
les lettros étaient tracées , il lui était impossible* de les arjticu- 
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1er lcD^iuéi]i«. li sftisfs^it <l0iic bien ^las liÎKifetiitâttt \e% rapports 
des MHiÀ avéè ies^ letltes écrites qa'apvec fadlioii de soil larytix. 
Les .mêmes observations purent être faites • qaand Honoré s'e&t 
Uvré a|)rè8 à l'éliiide des mots et des petites phrasîes. Toutefois^ 
en suiva^at^ce procédé, Trézei a «ppris à fil»e et à écrire' d'tine 
manière assez rapide > mais semblable attx personnes qnl ap- 
prennent une langue , et qui , engétiréral , la lisent et Técrh^ent 
long-temps avant de pouvoir la' pafler. Enoore aujwrd'hni Ho« 
Boré lit des yetix et écrit infiniment mieux qu'il ne parie. Vous 
avez entendit sa prononciation, elltf est très*défectueuse : les rt 
surtout ronflent d'une manière singulier et désagréaide ;* \eâ 
diverses nvuinces de l'accem lui paraissent inconnues ; miâs ^ 
quand o^ pense à son point de dépatt, on doit être' satisfait d^ 
toi voir ce degré d'iilstruction après un intervalle au'œi. court. 
Honoré présente encore un phénomène qui a fixé l'attcnlioil^ 
dç vos commissaires ; quand on lui dit un mot' bien distincte- 
ment, il le répète aussitôt ; quand on l'appelle , par exemple, il 
ne manque pas de répéter s6n nom. U semble que l'important 
pour lui soit de parvenir à reproduire le mot par l'action dula- 
rjni; quand son instituteur veut s'adresser à san esprit, c'est 
plutôt des Joignes ou T expression de son visage qu'il ^et en Usa-' 
ge ; l'enfant lui-même n'exprime facilement et promptement 
ses idées que par des signes , et c'est Seulement par l'emploi de 
ses signes qu'on; peut juger de son intelligence et delà prompt 
titude de ses' conceptions. Sous ce point de vue ,< Honoré offre 
un phénomène bien digne d'intérêt. Ayant aéquis i]|n nonveail 
moyen d' exprimer ses besoins et ses idées , il semMe qu'Ho- 
noré aurait dû négliger c^ui dont il s'était servi jusqu'alors et 
qui est si inférieur à la parole. Jusqu'ici c'est le contraire qui 
est arrivé. Le langage naturel d'^Honoré, q' est-à-dire celui des 
signes , au lieu de perdre et de se voir remplacé, graduellement 
par la parole, a gagné rapidement et a acquis une perfection et 
un piquant de beaucoup supérieur à celui qu'il employait avant 
d'avoir recouvré l'ouïe ; sans doute que cet effet tieilt à l'in^ 
Ûuence dé l'habitude , à la facilité des divers mouvemens et au 
peu d'exercice dès organes de Touïe et de la voix ; mais enfin U 
n'est pas moins digfne de remarque. Cependant, dans ses rap- 
ports avec les enfans de son âge , Honoré commence à employer 
des mots simples , et particulièrement des 'substantifs , pow faire 
connaître ses principaux désirs. Peut-être le temps le portera ■ 
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t-il à faire un usag;e plus fréquent et pl«s complet de la parole ^ 
qui est eu définitive le véritable moyen de commanication des 
hommes civilisés ; Àiais il ne serait pas impossible qu'il restât 
toiyours fort au-dessous des autres hommes sous ce rapport, car 
nous avons de nombreux exemples d'e^fans qui sont pour ainsi 
dire muetS', uniquemc^nt parée q^'il leur faut un certain effoM 
il'oreille pour saisir. lec^ m(H^, . «f; un travail quelque peu djlfi*- 
cile du larynx pour pajrleri .trouvant un moyen facile de com>- 
muni^çation par l!eii>ploi 4es sign99 , iU négligent d'exercer l'o- 
reille et le larynx, et restent ainsi classés parmi les sourds- 
muets , .quoique en réalité ils ne soient ni muéto ni sdnrds. 

' £n résumé. Honoré Trézel , qui était complètement sourd \ 
jusqu'au point de ne pas entendre le^ détonations les plus for- 
tes , il y a. un an , entend très-bien aujourd'hui leabruitè quand 
ils viennent dé loin^ distingue leur caractère, évite aussi \ês 
voitures et les chevaux,, et va ouvrir une porte s'il entend fràp*- 
per. lisait apprécier le rhythme musical, et prend plaisir à écoU- 
jter les chants et les instrumens ; il cherche même à imiter la 
voix modulée, sans avoir pu encore y parvenir; ilsaitappré- 
<àer et répéter toutes les articulations de notre langue ; il com- 
pi^i>d) analyse et répète de mémoire un certain nombre de 
phrases k sa portée , il y répond surtout du geste. Il exécute ce 
que son instituteur lui commande par la parole , mais il n'est 
pas encore dans le cas de le faire aveé d'autres personnes, pak* 
la même raison qvLe nous comprenons un étranger si nous som- 
mes accoutumés à «a prononciation, et que nous sommes en- 
tièrement incapablessi de le comprendre quand il parle pour la 
première fois. Yoilà, sans doute, d'assez beaux résultats quatfd 
on songe à ce que cet i?nfant a dû apprendre pour y alrriver , à 
toutes les idées , à touteis les combinaisons nouvelles qui ' ont 
dû s'opérer dans son espiût , aux associations instinctives qui se 
sont établies entre son oroille et son intelligence , entre celle- 
ci et les organes de la voix , entre son oreille et son farynx , etc. ^ 
B est difficile de ne pas se IJivrerà l'espoir que sa condition mo- 
rale et physique continue|:ii à s'aniÉliorer. Mais n'anticipons pas 
sur l'avenir; attendons le» résultats de l'expérience, qui , ici^ 
comncie dans toutes les questions neuves, doivent seuls nous di- 
riger. 

Vos commissaires pensent que les efforts de M. Deleau pour 
rendre à. la vie sociale des-êlres que la nature semble en avoir 
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en grande partie séfnrés , sont clignes des^ogesde l'Académie; 
qae les résuftats aaxqnels il est parvenu sûr le jeune Trèzel , 
sont ti\*s importans et dignes do pins vif intérêt. I!s vous pro- 
posent d'engager M. Deleau à continuer l'éducation qu*tlsi,heff- 
rensement commencée; à multiplier, autant tpie possible, les' 
observations du même genre , et à fondef' ainsi un genre d'en- 
seignement on d'éducation qui doiv« être compté an nombre 
des améliorations de la condition humaine. 
5i]^iie DuMBtiL , GsomoT ST.'HiULtttf^ IMUasimis, Rapporteur: 

Une semblable gttérison a eu lieu, en Angleteirre ; voici un 
extrait du cahier de jtiillet t825, du' GeniUnuuis Magazine. 
La note dans laquelle la gnérison de miss Anna Thatcher est 
rapportée , & été communiquée par l'un: des gouverneurs à vie 
de l'institution des.8oui*ds et muets à Londres {Defifand damk^ 
o^/um); Cette jeune personne fut guérie parM. Wright, connu par 
plusieurs mémoires sur les maladies de l'oreille , et chirurgie^ 
uuriste du roi. Il regardait cette maladie chez M^^*. Thatcher, 
comme une hydropisie de la caisse du tympan^ Ce chirurgien 
eonsidère ce cas comme fort rare, et croitqu'unedes causes fré* 
quentes de la surdité naturelle dépend de ce que les enfans ^ 
«ont exposés par les nourrices ou les sages-femmes , à des chan- ; 
^emens subits de température , . et sont lavés à l'eau froide dans 
|es premiers momensrde la naissance.- ' 
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^.Traits climique et phtsiologiquk DKL'EujipHAtiTsetde ses sutlès^ 
par M. J. B0UIÏ.LAUD, D. M. P., etc., in-S». Paris; iSaS'. 

Les anciens avaient dit : Morhus non contra sedpraster naturam;^ 
parmi les modernes, M. Magendiea écrit : La patJiologie est 
la physiologie de l'homme malade. Telle est la pensée inscrite 
au frontispice de l'ouvrage dont nous avons à rendre compte. 

Tout l'esprit d'un auteur est dans son épigraphe , comme 
toute la sagesse d'un peuple dans ses proverbes -, celle qura 
choisie M. B. prévient en àa faveur, elle nous engage à un 
examen attentif des diverses parties de son ouvrage. Voyons 
d'abord la préface, c'est li surtout que les auteurs se jugent . 



M B . Vf Ht que quand une science éprpove dé grandes révolu* 
iioQS, et c'est actuellemeut le can de la inédeciae. tout soit refait 
à neuf; c'est prpnOncei; la sentence de plus d'un ouvrage mo- 
derne; mais c'est aussi notre avis; c'était, au reste,ce]ui de Bstcon. 

U établit en jtrincipe, en se servant des expressions d'un ana- 
tomiste célèi>re : «c Qu'il n'y a pas plus de phénomènes mor- 
» bides ou de symptômes, sans organes altérés, que de fonc- 
» tiens sans organes réguliers • que de mouvement sans mar 
» tière ». J'avais écrit dès i8ai, par .conséquent long-temps 
avant le laborieux et savant auteur des Eltmens danatomie 
générale i «'U n'existe aucune maladiç qui ne puisse et ne doive 
» être rapportée à |a lésion d'un tissu particulier , d'vtn or> 
» gane ou d'un système d'organes ; Taltération des propriétés 
» est toujours postérieure à la lésion des tissus ; Tune ne peut 
» cxistier sans l'autre ; aucun agent n'a le pouvoir de produire 
9 une maladie sans agir sur les tissus. La sensibilité ne peut 
» être conçue isolément ; séparée des corps vivans , cUe n'a 
» plus d'existence réelle , à peu près comme l'attraction se- 
M parée des corps inorganiques n'existe plus. ») {Essai sur quel- 
ques points d^ pathologie médicale , p. t , et p» o3> Paris, 182 1 . 

n y a,, comme, on le voit encore sur ce point, conformi^ 
d'opinions entre M. B^ et nous* 

. Mais , quelle est la pensée de l'auteur , lorsqu'il avance que : 
ic Ce n'esjt ni dans les symptômes, ni dans les altérations ana« 
» tomiques, mais bien dans la nature intime, dans la {ihys/o^ 
» logie des maladies qu'il faut chercher les bases d une classi- 
» fica^ion naturelle? i> M. B. estime-t-il bien grand le nombre 
des division^ que peut fournir la donnée de la nature intime des 
choses B JLes maladies ne peuvent être que des irritations ou des 
états opposés , c'est-à-dire des ab- irritations suivant l'expres- 
sion des uns, des sédations ou des /y^Jo^/Àe/z/ef suivant l'ex- 
pression des autres. La pathologie ne peut donc dès-lors se 
iiomposer que de deux classes ; * mais , parmi les objets que 
comprend chacune de ces deux classes, n'y aurait -il au- 
cune distinction à établir ? tout serait-il confondu ? Si la thé ' 
rapeutique peut à la rigueur se trouver satisfaite des deux 
grandes divisions qui précèdent , parce qu'elles sont en effet 
pour elles fondamentales , le besoin d'étudier suivant un cerlain 
ordre , et plus^ encore la nécessité de se souveqir , si Ton veut 
n'avoit pas étudié en vain , n'exigent-iis pas ifapérieiusci^aent 
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(j^elqaes sons-divisions? et ces soiis>dîVi$iàns , où lés trouver 
sinon dans la considération des symptômes et des lésions de 
tissus, dans le caractère commun , dans l'analogie que , sous ce 
double rapport , un plus ou moins grand nombre de maladies' 
peuvent avoir entre elles ? En voulant en médecine refaire tout 
à neuf , M. B. regarderait «il comme impossfble que quelques^ 
pièces des anciennes masures pussent servir au. nouvel édifice? 
Pour nous, en rejetant des termes surannés tels que celui dé 
fièvre , en tant du moins qu^il exprime' non un symptôme com^ 
iplexe, mais une maladie propre; celui de pyrétologie et autres' 
pour des raisons plus où moins analogues ; en rejetant comme 
absurdes , Ceitàines conceptions telles que celles des maladies 
essentielles, c'est-à-dire sans cause et sans siège , nous pensons 
que tout chez nos devanciers n*est pas \ dédaigner; et comblé 
division secondaire, celle des maladies d'après leurs sjmptômeâ 
et leur siège non seulèihent nous parattfort bonne à conserver, 
mais même absolument impossible à remplacer^par aucune autre. 
Pour la nômei;icla1;ure,rauteur veut aussi que les maladie? né 
tirent leur nom , ni des altérations organiques , parce qu'elles 
varient dans la même auection , suivant ses diverses périodes, 
ni des symptômes, c'est-à-dire des altérations fonctionnelles ,- 
chose également variable. -Les mots ont une grande influence^ 
sur les choses. Personne ne blâmera ici M. B.dy avoir attaché 
toute l'importance qu'il leur accorde. Le perfectionneiiient 
du langage né peut venir qu'à la suite du développement des 
idées ; mais les progrès récens de la médecine , lai permettent 
de songer à épurer le sien , et c'est bien justement que M. B; 
veut en bannir le terme de ramollissement et autres employés 
pour désigner non un degré d'une affection donnée , mais l'af- 
fection elle-mêjme. 

Le reproche ttès-juste que M. B. fait à notre époque de ré*' 
péter comme par écho que les faits seuls constituent la science, 
n'a pas été mérité par tout le monde. M. B. a peut être^ lu Ce 
qui suit, dans l'ouvrage , que ncus nous sommes déjà permis dé 
citer, et qui aujourd'hui compte bientôt cinq années d'exi- 
stence révolues. « Toute théorie qui n'est pas déduite de l'ob^' 
» servation rigoureuse des faits est vaine et dangereuse; toute 
» pratique qui n'est pas dirigée par la théorie est une routine ; 
» voir et réfléchir sont deux choses inséparables, etc. (Op. 
» cit. nvant-^propos. » — Long-temps avant lions ^ n'avait-on 
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^8 dit, medecina ars raUonalis ? Au reste, il n'est que trop 
vrai qa'i^ne illustre, école , p^r fatigue des faux systèmes et des 
values spéciilations , s'était jetée dan» un excès opposé, celui 
d'une sQrte d'ofaservatidn automatique, et que c'est depuis 
queJqi;es années^ seulement que Texpérience et lé raisonnement 
P)ia.rchen,t véritablement d'accord vem un but commun , ie per- 
f eçùoi^oement général de la science., ' . 

M. B. n'iiésite |)as à rapporter à l'auteur des Phlegmasies chro. 
niques et de \ Examen des doctrines^ etc. ^ la révolution mémo- 
rable qui s'est optjrée de nos jours eu médecine ; il avoue fran- 
chement que, dans son ouvrage, il a. adopté les opinions de 
M* Broussais relativement à la maladie particulière dont il 
traite. Cette franchise honore l'auteur., c'est ainsi qu'il convient 
d'en user envers un homme tel que M. Broussais; mais ce n'est 
point à V ùiflammation que M. Broussais rapporte , comme à leur 
cause première, les productions accidentelles en général, et 
quant à l'encéphale en particulier, les tubercules, les produc- 
tions stéatomateuses, etc.,c'est à f irritation: et l'irritation n'est 
pas à confondre avec rinflammation. ^e sais que quoique une 
couronne académique ait été décernée comme prix d'une ques- 
tion relative à'ieur difiPérence , celle-ci n'a encore été conve- 
nablement indiquée par personne , mais elle n'en est pas moins 
réelle. JVous aurions désiré que M. B. n'eût pas négligé cette 
distinction, laquelle n'est pas une affaire dé mots, mais qui 
touche au cœur de la thérapeutique. 

M. B. avance : <( Que de ce qu'il est impossible de concevoir 
V la vie et l'organisation ( peut-être mieux vaudrait l!organisa- 
M tion et la vie) sans le concours d^s solides et des liquides, il 
» s'ensuit que toute maladie suppose l'altération simultanée 
» des solides et des liquides , parce qu'une maladie est une àl- 
» tération de la vie et de l'organisation. » Quoi qu'il puisse yi 
avoir dans tout' cela de spécieux, ce n'en est pas moins faux.. 
Oui , les solides et les fluides sont les conditions indispensa- 
bles de toute organisation; oui, leur action réciproque est le 
dôublef terme sans lequel on ne peut pas ^lus concevoir le phé- 
nomène général de la vie , dans l'état pathologique, que dans 
l'état physiologique. Mais un phénomène , pour être interverti 
a-t-il besoin d'être troublé dans tous ses termes ? plus l'actioti 
particulière des solides et des liquides est indispensable auxactions* 
vitales, et plus au contraire on eçt eu droit d'en conclure que 
C. Tome VL 2 
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llaltération isolée des uns ou de9 autre» est ane cûBéillon suIH- 
santé pour pro€liiii*e Tétat de maladie. Sans doute, quanti 
npe maladie persiste depuis un certain fenips , oa tPouv<r 
les deux conditipns que M. B. assigne comme^ nécessaires à 
l^'état pathologique ;, il est impossible que les solides venante 
être modifiés dans leur état organique, les liquides n'éprouvent 
pas bientôt dans leurs proprîétés^ ou même dans leur com- 
position intime , des mutations profondes; mais dans l'origine^ 
à moins de l'introduction dans l'économie d'un principe étran- 
ger par voie d'absorption , quel genre d'altération peuvent-ils 
offrir ? Quelle est-elle au début , par exemple , dans le cas de 
panaris par cause externe, ou également au début dans les ca's> 
d'angines, <le pleurésies, de péripneumontes , par passage su- 
bit du froid au chaud, etc.? Quelle altération de liquides 
suppose la gastro-entérite ordinaire? Dans les cas cités plus 
haut et autres, il y a trouble^ perversion locale et^. gêné* 
rai des fonctions circulatoires > mais , en ce qui concerne les 
fluides, rien de plus. En allant plus loin, an tombe dans l'ku- 
morisme. 

Qu'or n'^înfère pas delà toutefois que nous limitotu aux so- * 
lides toute la pathologie. Ce qui suit renferme à cet égard notre 
véritable pensée. 

« Si toutes les maladies consistent dans une lésion des tissus 
V solides et de leurs propriétés; s'il n'en est pofnt qui n'ait son 
» siège dans les solides ; si la plupart de leurs symptômes et 
» leurs symptômes* les plus importans: doivent être rapportés 
s » aux solides, il n'en est pan de même de leui^ cause ; c'est dans 
» les fluides qu'on trouve le plus grand nombre de celles-ci ; 
» et, sous ce rapport, les fluides sont aussi une partie essentielle 
» du domaine de la pathologie ( op, cit. pag. i a ). 

On voit que si nous ne sommes point médecins humoristes,, 
nous ne sommes pas uou plus solidistes ou vitalistes purs e« 
l^exclusiffr. 

M. B. fait très-bien ressortir les avantages de l'application de^ 
la physiologie à la pathologie, et en même temps ceux qui ré- 
sultent de l'étude de la physiologie au mdyen de la pathologie j 
la physiologie devant servir cte base à la pathologie , et celle-ci 
éùnt à son tour pour la première la source la plus féconde.... 
Ainsi se trouvent sagement réfutés des Faisonneniiens tout à la. 
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îo\% faux et superficiels, présentés assez récemment contre là 
nouvelle médecine. 

Peu de personnes , je pense, admettront ce que M. B, recom- 
mande de ne jamais oublier, savoir : « Qu^ la première condi 
- tion de toute formaUon de tissus accidçriiels, la conditio^ sine 
« quânon, consiste dans la sécrétion d'une quantité plus ou 
« moins considéi-able de pus. « Quoi ! toutes les productions 
calcaires, osseuses ou fibreuses , cartilagineuses et ^brô-carti- 
%ineuses, les kystes, etc., supposent une «écrétion purulente ? 
L'inflammation a pour résultat nécessaire la formation du pus? 
il n en peut point, immédiatement ou sans pvis, résulter d'autre 
produit.?,.... Je ne sais si lauteurya pensé sériçasçwent , mais 
il nous semble avoir au moins donné au mot pus une grande 
extension..:.. Au reste, cette opinion de la p^e 4 de son o^- 
vrage ne paraît pas bien décidée, car à la page ao3, il dit « que 
îos productions accidentelles peuvent nie pas varier seulement 
par leur caractère extérieur, mais encore dans leur nature in- 
time ; et quant à la matière cancéreuse ou encéphaloïde , qu*il 
n'oserait assurer qu'elle reconnaît constamment une pblegmasie 
pour cause productrice^ et, àla pageîi44, «qu'une obscurité pro- 
fonde Couvrira long-temps la formation des tissus accidentels, 
laquelle n'est, en quelque sorte ^ qu'une nutrition »... Si la ma- 
tière enctphaloide peut se développer sans inflammation , pro- 
bablement «lle|peut aussi se développer sans pus , et si les pro- 
ductions accidentelles se développent par nutrition , ce n'est pas 
ipar concrétion de pus. 

Cette o^nion'de M. B. l'entraîne loin. 
Après avoir cherché à démontrer que les kystes qui renfer^ 
ment du pus sont formés par la concrétion dfe la partie coagu^ 
iable de ce fluide, il dit^ à la page 28 » , que tdùte cicatrice (car 
une cicatrice est aussi une production accidentelle) suppose 
UD travail inflammatoire , etc. . . ; . On pourrait passer à M. B. cette 
proposition qui , prise en elle-même , est très-vraie ; mais 
M. B. n'entend pas parler de ce travail inflammatoire qui avait 
é%é si convenablement appelé adhésifs et qui ne s'accompagne 
<jue de l'exhalation d'une lymphe çoaguUtbïe , terme dont M. B. 
ne paraît pas vquloir ; il entend parjier de ce travail dont la 
sécrétion purulente est le résultat , et c'est là où, est l'erreur. 
}.^'inflanimation àdjiesive et l'inflammation suppuraJtive sont 
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»anft doute deux dégrél dun même phéfaomène , mais ce sont 
deux degré» où les choses se passent dune manière si différente 
qu'il est impossible de les confondre. Il n'est pas plus possible 
de confondre leurs woduits , savoir, pour l'une la fymph^coa- 

guiablè, et pour rautre le /ii/^ Là réunion immédiate des 

plaies supposerait donc une sécrétion pumlente? Mais elle a sou- 
vent lieu en tooins de vingt-quatre heures; la Suppuration est- 
■eWe jamais un résultat si prompt?.... D'ailleurs , si la formation 
déB cicatrices supposait cette du pus, cette àerniéi-e serait 
un résultât déèiftble dans lès tas mêmes de réunion immédiate j 
or tous les efforts de l'art ne tendent-ils pas alors à la préve- 
nir?..... Que si Tauteur nous tépond que notre lymphe coagu- 
kble est pour lui le pus, nous n'avons plus rien à dire ; mais au* 
f rement tout est absurde. 

Pour nous, le pus ne peut donner naissance à aucune produc- 
tion organisée !.... Dès qu'il est formé , U est pour les parties 
au sein desquelles il se trouve un corps étranger (ce qu'au 
reste M. B. admet lui-même ) , et tout se passe autour dé l'un 
comme tout se passerait autour de l'autre , comme tout se passé 
autour du sang dans le cas d'épanchement de ce fluide. 

D^ns les abcès enkystés , la lymphe coagulable est versée 
à la surface du pus comme limite entre les parties qui puissent 
de la vie et un corps qui n'y peut plus servir j le produit 
de cette exhalation s'organise et devient ainsi 1# premier rudi- 
ment de la poche celluleusè ou cellulo-fibreuse , etc. , caracté- 
ristique du genre d'abcès où elle existe. ♦ 

Et qu'on ne dise pas que j'établis ici une hypothèse à laquelle 
répugnent tout àla fois le mode d'accroissement du kyste en épais- 
seur et la diminution de la masse purulente.... Dès que la pre- 
mière couche de fy^phe versée à la périphérie de cette masses est 
organisée , . u^e exhalation lymphatique , semblable à celle qui 
lui a donné naissance ,. continue de se faire à celle de ces deux 
surfaces qui répond à la matière étrangère j et comme une 
véritable absorption s'y fait également ^îe pus décroît eirquaja- 
tité en même temps que le kyste augmeute en épaisseur. 

D'où M. vB. ferâit-îl venir le kyste qui environne les' tu- 
bercules? Du pus? 'Mais les kystes ne paraissent que posté- 
rieurement à^ là formation dès tubercules. Qijiand le pa& 
s'est concrète pour donner naissance auk tubercules , comment 
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jmuirait-il encore fournir matière aa développeiaemti des \j%^ 
tes, etc., etc. ? 

Ainsi dans les^ abcès enkystés, ce n'eçt point «ux d^)ens^dtt 
pus, mais b ienaux 4<^pens du sapg; ^e le kj&te se forme.^.,« 
Toi|tes les i^ijtreit productions organiques, q^ie rau^eui^ attnl:^ue 
'au pus ont, à nos yeux, la même origine. 
^ C'est donc à tort que M. B. a^ pris , ainsi qu'on le ye«7a plus, 
loin, le développement des. prodactipps. accidentelles pcHiC ca-. 
ractère d'une quatrième période 4ç> l'eii^^éphaUte,,, puijsque 
parmi'ces productions il en est plusieura qiii peuvent 9<e déve-. 
lopper sans la suppuration que At. 9. a prisç poar iC9i:itctèr6. 
d*une période moins avancée, et qt^ 4' ailleurs M« B- adw^et 
comme possible que d'autres productions. eM^e^^t saas p^o 
venir, je Ae dis pas seulement de la suppuration, majs même de 
tcj^ inâammatian. U est évident queM. B. , parti d'un fiiux 
*%4p!ipe , a été ^ntraîné à de f^i^sses. co|iséqu?|ic§^ 

Le traité de Tencéphalite est divisé en <^cu( lyvff^ ; kt pr^r. 
mier se CjCunpose .d^s histoires particulières ^ l'enc^pj^^ite. 
Ces observations sont classées d'après la nature et Je ,de|^'é. 
plus ou moins avancé des altérations organiques : i°. rougeur, 
injection 1 tuméfaction; a°. ramollissement, suppuration, ^ dis- 
séminée («len foyer; 5**. abcès, enkyjité j 4°, prodiicUoni^ acci- 

dentellesi. 

Elles sont nombreuses, rédigées dans le n;iême esprit qoç 
celles des tettrea anatomico-patUçlogiqués de M. Lallemand, 
suivies également de commentaires où l'auteur cherche à faire 
ressortir cç qu'elles Uii semblent offrir d'intéçessant. 

Si elles ne renferment paç beaucoup de choses «neuves , si 
toutes même ne sont pas publiées ponç la première fois, 
elles ne laissent pourtant pas d'offrir de l'intérêt, soit parce 
qu'elles sont présentées sous un point de vue nouveau , ou 
qu'elles viennent à rappiji de faits ^ncore assez récens pour 
comporter de nouvelles preuvps , ou même parce qu'elles euj 
établissent qui n'avaient encore été, pour ^insi di^e ,. q^e 

pressjenties. 

Toutefois, quelque nombreuses que soient les observations 
de l'auteur , elles ne nous ont pas semblé , cependant , pré- 
senter l'encéphalite ainsi qu'il le dit, sous toutes .les formes 
qu'elle peut revêtir. Par exemple , offrent-elles des faits sem-. 
Mablcs à ceux dont j'ai rapporté l'histoire d^ns mon Mcmom 
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. sur les Citations encéphalites et rachidiennes (et cependant le 
premier de ces ca9 était un encéphalite s'il en fut jamais ) , ou à 
celui que J'ai consigné dans l'un des numéros des Annales' de 
la médecine physiologique, pour l'année rS^i? 

f^armi les exemples d'encéphalites rapportés par rautèur, soit 
au coinmcBcement de son ouvrage , pour en venir à tracer Thik^ 
toire générale de cette affection, soit à la fin, pour appuyei' le 
Vv mode de traitement qu'il indiqué , beaucoup, cbnnne dans les 
ouvrage» de ses devanciers , ne sont même paà rédleibent des 
etifiéphalttès ^ c'est-à-4îre des irrîtàtious de la pulpe cérébrale, 
mais bien et seulémelit des irritations du ^sfème vâscuMre 
fnG^pkaÛ^\ deux choses qu*èn thérapeutique il est de la der- 
nière importance de ne pas confondre. 

Les cobsidérations de l'auteur, constament déduites des ^its , 
ne sôilf pas toujours dénuées d'intérêt , mêiue pour ceux q^É^^ 
iront pas restés étrangers aux ouvrages 'défà publiés s^ wÊS^ 
joétSkti ; fit •lemple^ «f inflammation des organes parenchymà- 
» tàlx, dit-U, a ^ez les enfan», comme celk des tiàsus mem- 
V l^ranéiSPL, une grande tendance à se terminer par une sorte de 
» suppuration concrète* De même que chez eux ^ ûiie inflamma- 
» tion du larynx et des bronches se tei^nine par la pr6ductio^ 
)» d'une fausse membrane, tandis que la tnème iiïflâmmatioii 
» donne lieu , chea l'adulte , à des ulcérations ou à dès foyers 
» purulens; ainsi l'inflammation du cerveau qui détermine chea 
» l'adulte un lamollisscment ou Un abcès, engendre chez les en- 
» fans, 4e& masses tuberculeuses, etc. » . . .Des vues de cette nature 
en phis grand nombre feraient à elles seules, auprès d'un cer- 
tain ^rdre de lecteurs , la fortune d*VLn livre. 

Parmi les défauts reprochés par M. B. à l'ouvrage du profes- 
seur dé Montpellier , il comprend la forme, épistolaire. Peut- 
être il n'a pas tort; mais alors comment l'instinct de l'imita- 
tion l'a-t-îl entraîné à en conserver jusqu'au style direct? Cette 
remarque a peu d'importance puisqu'eUe né touche qu'à la 
forme; cependant nous croyons devoir la faire, car enfin la 
forme est quelque chose. 

— La seconde partie du traité de l'encéphalite a pour objet 

l'histoire générale de cette affection Dans l'exposition de se& 

caractères antftomiques et pathologiques , l'auteur a suivi la di- 
vision précédemment adoi^téê par lui , de quatre périodes fon- 
dées snr les "altérations de tissus. Nous avans ex|>riwé notre. 
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opinion sur la dernière de ces périodes, nous n^y revien- 
^IroDS pas. 

L'auteur trace d'abord l'histoire de l'encéphalite générale, 
pour s'occuper ensuite de rencéphalite partielle. Il indicfue 
les modi6cations des symptômes de cette dernière , d'après les 
divers, points du cerveau qu'elle affecte. Jusqu'ici cette 
})artic de l'histoire de Fencéphalite avait été généralement né- 
i^ligée, ou du moins nous ne possédions, en ce qui la concerne, 

que des.donnée$ éparses. ' 

Le siège différent des paralysies partielles prouve mânifeste- 
nicnt. qii'il existe dans le cerveau plusieurs centres de mou- 
vement, comme il y existe plusieurs centres de sensation et 
(l'action intellectuelle C'est uni fait sur lequ^ l'auteur insiste 
avec raison. 

Ce que M. Gall n'avait fait qu'indiquer, l'auteur rétablit 
par un grand, nombtre.d'obseryatioas pathologiques : 

Savoir : quç (c dans Iç lobule antérieur du cerveau réside tout 
» à la fois, mais d'une manière entièrement distincte, i°. l'or-- 
» gane de . la, formation et de la^ mémoire des mots; 3^. la- 
» principe nerveux qui pcésidie à: la parole , le centre iegt^la- 
V ieur et coordinateur des mouvemens par lesqueb l'homme 
>> communique ses pe.nsées et ses sentiment »^ 

£n sorte que ce serait à la léaiofi de ce }obifle qu'il faudrait 
rappo|*ter non-seulement la paralysie des organes de la parole, 
comme celle dçs membres inférieurs à la lésion du lobule moyen 
et du corps strié» comme celle des membres supérieurs à la lé- 
sion du lobule postérieur ou de la oouçhe optique , mais encore 
le trouble ou la perte de la mémoire des mots. 

Cette partie de l'ouvrage de M. B. fixe l'attention d'une ma- 
pière particulière ; mais il est évident que l'auteur a ici exagéré 
la doctrine de la pluralité des organes cérébraux , en cherchaol 
à donner l'explication de choses qui ^ da^is l'état actuel de la 
sciencç , n'en comportent pas. 

Il nous parait démontré que la sensibilité et la motilité ont 
dans la masse encéphalique chacune leur oinane distinct ; mais 
nous n'inclinons. nullement avec M. B. à Topiaion. qu'elles rési- 
ident exclusivement l'une dans la substance grise ^ et l'autre dans 
la substance blanche} jusqu'ici , au reste , ce n'est pour l'auteur 
iui-même r*'*'^ ne hypothèse. • .v 

- JBeaucoup i ^servations relatées dans son ouvr'>r;e tendent ^ 
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prouver , conformcmeut à l'opiûion de quelques auteurs mo- 
dernes , que k substance corticale de la partie supérieure des 
kémisphères est le siège 8]^cial deTintelligenee. 

L'auteur teiptoioe s jô. histoire générale par uû résumé où \Y 
trace le» caractères pro^s de l'encéphalite générale et de ren- 
céphalite par^lle co»parée« etftréclle» ; ^lAis cteux dcTçucé- 
phalite partielle compafée k Farachnitis et à l'apoplexie. 

' Les auteurs qui ont traité dé rinflaînmàtiou de l'arachnoïde 
lui avaient rapporté plusieurs symptômes qui appartiennent 
bien claire^eat à celle du cerveau lui-même. Cette rcmflâpqve, 
faite depni» quelque t^nps, a été mise à profit par M. B. ; il» 
rend à TencéphalitC les signes qui lui s^ônt propres', et cette 
correction tourne an profit du diagnostic général des affectiona 
cérébrales. 

Mais il est encore ici <les chosei^ f nr lesquelles nous ^oavorns^ 
passer coiïdamnatton. L'auteur croit que Tencéphalite génénde 
est constamment la suite de Tarachnoïdite. J& ne sens point 
cette nécessité, «^c ces faits d'ailleurs sont loin de démontrer. .. 
Si une inS^mmation partielle peut se développer sans phlegma- 
sie de l' arachnoïde , pourquoi n'en serait-il pas de même de 
Tinflammation générale? J*ai rapporté dans le niémoire sur^ 
les irritationsr encéphaliquesi et rachidiennes, que j'ai déjà cité;^ 
deux exemples ^'encéphalite généi^le, non-seulement primi- 
tive , mais je crois encore sans complication véritable d'arach- 
nitiâ ; au moins peubt-on assurer qi^ le premier cas en était to- 
talement exempt. 

L'auteur dit que dani Fencéphalite partielle, là paralysie lo- 
cale qui succède à l'état s pasmodique dépend de la dësôrgani-. 
sation d'une portion du cerveau ; d'autres avant M. B avaient 
dit la mâiïie chose de la paralysie apoplectique , mais c'est une. 
double erreur ; il peut y avoir dan» l'encéphalite, comme dans 
l'apoplexie , paralysie sans désorganisation cérélirale ; cet état 
peut résulter d'une simple congestion, et il en est ainsi de Ta- 
|)oplëxie elle-même , que jpar conséquent Ton traduit très- 
improprement par les mots hemotrhagie eereÙrale. On peut 
encore consulter en preuve de ces assertion» conti^adictoires 
aux opinions généralement reçues, l'observation d'une 
apoplexie survenue pendant Tadminist ration de friction» mer- 
curielles , laquelle se trouve con»ignée danis un des numéro», 
des Annales de h médeci^ie physiologique de lanuéë dçr-« 



I 
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nière; èl.pour le» conclusions qu'en a tirées M. Broussais, mon 
Réwmédes travaux de la médeo. physiol. pendant la même 



^nnée. 



Dois-rje ajoute* quii nest pas vrai , quoiiiue M. B. ne soil 
point encore le seul qui, lait dit, que la paralysie sans convnU 
sions anU-cédentes soit un signe caractéristique! de rapojJexie } 
^ue, loin de U, l'état die congestion qui précède lapoplexie, dé- 
termine souvent des convulsions avant de produire la paralysie » 
et que si Ion a dit le contraire, c'est qu'on n'a pas vu les ma^ 
l^des à l'instant du priemier efifort héraorrhagique ? 

On lit avec plaisir l'article où M. B. traite des symptômes 
sympathiques de l'encéphalite ; on ne regrette qu'une chose, 
c'est qu'il ait réduit l'influence réciproque de l'estomac et de 
l'encéphale à un simple jeu de sensations. Les rapports de ces 
deux organes dans l'éUt pathologique ont une importanice qu« . 
l'auteur n'a point appréciée à$aj^ste valeur. 

Le traitement n'est qu'effleuré: C'était cependant, relative- 
ment ï l'eiiçépha'.ite , le point sur lequel les liesoins de la science 
Refaisaient le plus v yement sentir; car nous avions déjà d assea 
bonnes choses en ce qui touche 1» physiologie et l'anatomiepa- 
th logique de cet appareil d'organes. • 

Si l'ouvi-age de M. B. ne renferme pas beaucoup de cho- 
se» ni de vues nouvelle*; s'il laisse dans un grand état d'imper- 
fection la thérapeutique des irritations encéphaliques, du moins 
eonUent-il des faits qui ont une valeur quelconque , et que 
consulteront aussi volontiers que beaucoup d'autres, ceux qui 
parla suite s'occuperont de la physiologie de rencéphale -. sous 
ce rapport seul, il aurait donc son degré d'utilité ; mais en ou- 
tre il offre une histoire de l'encéphalite plus exacte, plus régu- 
lière , plus complète que celles qui avaient été données jusqu i 
ce jour, en même temps qu'il nous semble une assez bonnç 
preuve du mérite personnel de l'auteur. 

GtjfalH BE MAMÏHS. 
8 MïMOIB os TH« WSCOVMT OF A aïBClFlC MEDICIUK , for thC CUFO 

and prévention of the yellow fever. Mémoire sur la décou- 
verte d'un remède spécifique pour guérir et prévenir 
la fièvre jaune, avec des documens, etc. ; par John J. Gi- 
EAUD,- doct. méd. à Baltin,ore.;23 p. in-8«. , Baltimore, iSaS, 
\Voody. 
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La composition da remède spécifique n'est point' expliquée 
dans cette brochure ; c'est encore le secret df l'inventeur. Son 
écrit consiste principalement en certificats de ii\édecins et 
d>utres personnes de la Havane y qui attestent q«e le remède y 
a cté administré avec succès. Dans un Mémoire adressé au con- 
grès des Etats-Unis , le docteur Giraud a .annoncé son inten*^ 
tion de publier sa découverte pour le lùen de Thunianité. 
(Norih Aïïner. Review^ juillet i^a5. ) 

^. OesERVATÏons en thk CHOLSiiA mobbus of ImitA. Observations sur 
le Choléra morbus de l'Inde; par- Wbithuh Amstii, méd.d.^ 
etc. ; in^8*. Londres, iSaS. 

M. A. a résidé dans Tlnde pendant plus de trente ans en 
qualité de médecin; il fut président du. comité chargé de re- 
cherches sur la nature de répidémiequi,pendant les années 1809, 
1 9 10 et 1811, régna dans llnde méridionale. A ce double 
titre il pense être en droit d'exprimer son opinion sur le 
fléau qui dévaste depuis quelques années les possessions de 
l'Angleterre dans cette contrée , et qu'il croit être le choléra 
tpidémique. Il n'a point vu la maladie sous cette forme ; mais 
comme dimsles postes qu'en divers temps il occupa sur la côte 
de Coromandel , il eut de nombreuses occasions de ti^iter le 
choléra morbus sporadiqucy lequel offrait dans beaucoup de 
cas à peu près tous les symptômes de Tépidémie qui sévit ac 
tuellement dans l'Inde , et qu'il paraît que les deux affections, 
ne sont que deux degrés différens de la même maladie , le cho- ' 
léra ordinaire étant le moindre iet le choiera épidémique le 
plus grave , il espère qu!il pourra contribuer à éclaircir un fait 
jusqu'ici embarrassant et qui semble, par son caractère particu 
lier , en opposition avec des opinions depuis long-temps, 
reçues. ' -^ 

\\ a consulté à cet égard la plupart des ouvrages publiés sur 
,1a matière. 

Après quelques considérations générales, l'auteur commence 
par tracer le mode d'invasion ordinaire du choléra morbus spo- 
radique. La matière du vomissement dans cette maladie office , 
dit-il, à Tanalyse chimique un principe toujours plus ou moins 
acide, provenant des alimens ou des bcrtssQus dont les malades 
ont fait usage. 
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Quand la bile, par les efforts dû vomissement, passe du duod^- 
nuifi dans la cavité de ce viscère, elle y neutralise Tacide qui 
s y trouve, )ct par là les symptômes commencent à s'améliorer. 
La portion de ce' fluide qui passe 'par les selles, et qui est 
toujours considérable , agit comme un purgatif naturel 
f ce (Jui- a toujours lieu quand elle n'est pas entièrement mêlée 
au chyme) , et soulage beaucoup. La maladie se termine ou 
peut se terminer ainsi par les seuls efforts de la nature ; mais, 
dans d'autres cas , rares il' est vrai , le choléra morbus sporadi < 
que offre un caractère de gravité qui le rapproche beau- 
coupL du choléra épidémique , teï qu'il f ègne actuellement dans 
ÏInde. 

L'auteur indique les symptômes ou les circonstances qui le 
distinguent alors : celle d'iiné chaleur brûlante à l'épigastre est 
la plus î^marqua^le ; l'auteur Fattribue à V acrimonie de l'acide, 
qu'il régarde comme la cause de la maladie. 

D'autres médecins ont observé ailleurs et dans d'autres temps 
le choiera morbus; mais, quelque grave qu'il fût, il n'était rien 
en comparaison de celui qui depuis bientôt huit ans ravage 
les possessions anglaises de l'Inde, où il se propage dans des sai- 
sons et des circonstances si opposées , qu'on ne sait encore à 
quoi s'en tenir sur sa cause , sa nature et le traitement qui 
lui convient ; c'est le choléra épidémique. 

U est des cas où , dans cette affection , Con n'observe ni cou - 
vulsions, ni vomissemens, ni selles; dans d'autres on remar- 
que le trismus ou des symptômes analogues à ceux de l'hydro- 
phobie, etc. Les malades meurent dans \i ou 1 5 heures à dater 
clé l'invasion , et quelquefois en trois. 

A l'ouverture des cadavres, on a, en général, trouvé le sang 
dé couleur obscure ou pourpre, l'estomac et les intestins rem- 
plis d'une matière gélatineuse et quelquefois d'un fluide d'un 
gris sale ,. toujours dépourvu à leur surface de l'hbmidité et de 
l'aspect luisant qui leur est naturel ; le foie beaucoup plus volu^ 
mineux ; les vaisseaux artériels et veineux du cerveau gorgés 
de sang , chacun avec la couleur qui leur est propre ; dans cer- 
bins cas , en ouvrant l'abdomen , il s'en exhale une odeur 
particulière et Contre nature fort dangereuse à respirer. 

Quanta la cause éloignée de la maladie, celle qui rend le 
choléra plus grave en même temps qu'épidémique,4'autcur, qui 
d'abord s'était conlfcnté d'observer qu'il en est ainsi de toute 
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maladie qui vient à subir la même modilication ( ei. :. i^ . 
dysenterie, le ç^tharre, etc.), s'occupe ici d^ cette cause partico^- 
lijère. Il a'^idn^et point que ^c choléra épidcmique doive sou 
origine à un principe contagieux répandu dans l'air, ni qu'il 
soit contagieux lui-mên^^. 

Les chan^mens considérables et rapides qui chaque jour , et 
inême à chaque heure; se passent dans l'atmosphère (qu^nt au 
poids , à la température , à l'humidité , à Tétat électrique, etc.}, 
et par. suite dans l'économie vivante , les variations dans l'ordre , 
habituel du climat , sont des circonstances dout il est iiBpoii;a.nt 
de tenir compte , m^is qui pourtant à rai«on de t^op d^ gf^&é^ 
ralité , ne peuvent servir comme moyen d'explication ^pplica-r 
}>le à tous les genres d'épidémie. 

La diminution de la quautité d'électricité libre dans l'atmqt- ' 
sphère a été donnée comme cause éloignée 4a cholév^ épidé- 
mique ; Fauteur n'admet poii\t cette opinion ; il n'admet non 
plus avec d'autres , comme cause éloignée de la maladie , ni le 
gaz acide carhoniquie , ni Toxigène ; mais il lui paraît plus pro^ 
l)able que cette cause &e trouve dans \a^ modification de l'élec^- 
triçité désignée sous le nom' de galvanisme , et d^ns les varia t 
tions que le galvanisme éprouve. En même temps il reconnaît 
pour cause prochaine la diminution d'énergie du sy£tème 
nerveux et spécialement de TencéphaLe, l'abaissement des forces 
ou de l'énergie vitales, suite d'une altération quelconque du 
galvanisme atmosphérique ou animal (4c sa diminution ou d'une 
perversion dans, son mode de distribution ) ; l'influence de cette 
cause et le développement de la maladie étant d'ailleurs fa- 
voriséff parl'idiosyncrasieetune prédisposition particulière. De 1^ 
le dérangement des premières voies , l'altération du suc gastri- 
que, et la production dans l'estomac 4'un acide .particulier 
analogue à celui qui .s'y développe dans les cas d'indiges- 
tion* ». 

Labile en surabondaiicc peut bien produire ?a diarrhée, et, en 
cas de non>évacuation , la^ét^re bilieuse } mais dans aucuns.cas 
rien de semblable au choléra morbus; les symptômes caractérisr 
tiques de celui-ci ne pouvant exister que par la présence d'uQ 
iicide provenai)t du dehors , ou développé dans la cavité mêmç 
de l'estomac. La bile , loin de produire le choléra , en arrête 
souvent la marche en calma&t les vomissemens, suivant cç que 
pense l'auteur. 
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L'àateur ici rappRb toutes les raisons > tous les fafts qui 
existent en faveur de l'analdgie de T électricité avec le galva- 
nisme, et de l'identité de cMui-ci avec Ylnftuence nerveuse. 

De là il anive enfin au ti^aitement. Celai du choléra morbus 
sparodique , fondé sur ce que lui a appris l'expérience, est son 
objet principal ; cependant comme le choiera épidémiquen*e$t 
réellement que la même maladie à urit degré plus intense, il 
xcroit utile de faire connaître son opinion particulière en ce 
qui concerne la thét^petitique du dernier! 
' Les stimulans énergiques externes et internes , les antispas- 
modiques, les vésicatoires , les embrocations chaudes ne lui 
réussissant pas, et les matières des vomissemens étant toujours 
tie nature acide , il se décida de suite à donner le sous-carbo* 
nate de magnésie dans un peu d'eau tiè,de, à la dose de deui^ 
où trois gros , et il le fit avec un succès tiel que rarement il fut 
forcé d'y reveni*. Les vomissemens cessaient, le pouls se rele- 
vait, etc. Si les évacuations alvines qui survenaient étaient in- 
suffisantes où bilieuses^ il donnait le calomel joint a la rhu- 
barbe, etc. ; alors si les accidens avaient été graves , il prescrivait 
avec le plus grand avantage une légère dose d'opium. Employée 
avant le sous-carbonate de magnésie ', les opiacés ne procuraient 
qu'un soulagement momentané. * . 

Le sous-Carbonate Jde magnésie ave/e lequel seul l'auteur a 
sauvé dans l'Inde des milliers d'individus , a été donné par lui 
avec un égal succès, dans les cas analogues, depuis son retour 
en Angleterre; aussi le regardait-il comme un vérHable spécifi- 
que dans le choléra morbus sporadi que , pourvu qu'il soit donné 
à temps. 
* Il propose le même moyen contre le choléra épidémiqu^, en 
le répétant, s' il est nécessaire, avec addition d'un peu de giogem-^ 
hre du de poivre noir pulvérisé , jusqu'à ce que soit détruite 

* la cause qui provoque les vomissemens. Geux-ci, de même que, 
le développement de l'acide dont la présence les détermine, ne 
se rattachent ici que comme symptômes à la cause générale 
de la maladie, tandis qu'ils sont la cause et la circonstance fon- 
damentale du: choléra sporadique ; mais comme les premiers sont 

* un symptôme très-fâcheux , c'est un point capital de les calmer 
en neutralisant le second. L'acide dont on parle ici est telle- 
ment tenace , que neuf fois sur dix les boissons délayantes les 
-plus abondantes ne réussissent point à en débarrasser l'estomac. 
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Mais la nature â^c ^Viûoage quelquefois 4p|le «môme un. moyen 
|f>lus eiGcace d'arriver au m^me bat, et ce mojen c'est la bile 
qui, lorsque le sp^me n'est point assez violent pour l'empé* 
cher, passe du duodénum dans lestoo^ac, lors .des efforts du 
Vomissement^ lesquels dès lors se trouvant arr^lés. 

On a donné la ma|;nésie dans de< cas de choléra épidémique^ 
«t souvent ie ttédecin a été trompé dans son attente; mais c'est 
qu'oâ l'/a donnée dan^ le lait, et que laçide.deice Auide a dll 
nécessailremeat paralyser son action neutralisante , ofitre que 
l'estomac en état de maladie ne s'accommode jamais da lait«oas 
quelque forme qu'on le donne. Au reste, si les vooûsfeqniM 
n'avaient pas été arrêtés par l'emploi de la magnésie, l'antènr 
demande pourquoi alors , imitant la n^lture et certains peuples 
de l'Inde» dansle cas même de choléra, on n'.administrerait pas une 
composition analogue à' la bile , ou mieux la bile elle-même 
comme tout autre, médicament, et comme ^ l'a déjà fait 
en Europe dans d'autres cas , à raison de sa propriété lég^e-« 
ment apéritive et tonique. > ^ ' 

Depuis 1 8 1 8 que le choléra a pris la forme épidémiqne ,. les 
moyens jusqu'ici le plus génécal^ement employés ont été les 
«timulans externes et internes, les émétiques, le calomel, Ja 
magnésie dans le lait, parfois les vésicatoires sur la tête et aux 
pieds^ les sinapismes sur le ventre, l'acide nitrique à l'intérieur, 
les embrocations chaudes, 1^ la ve.mens anodins, le|i bains tièdes; 
des compositions de teinture d'opium et d'éther sulfiirique ; de 
camphre , d'opium et d'huile de menthe poivrée ; les vésica*^ 
jioires sur le ventre ^ au moyen de l'eau bouillante et de l'acide 
nitrique, et enfin , les saignées copieuses. Ce dernier moyen a 
évidemment et immédiatement soulagé, dans un grand nombre 
de cas dont la terminaison a été heureuse. 

L'auteur récapitule les moyens dont se comppse son plan de 
traitement -du choléra épidémique : à la magnésie seule .ou unie 
•au poivre et au gingembre, etc. , .dont il a parlé précédemment; 
il fi^otfte ici deux petit s vésicatoires à la partie interne des jambes, 
de fortes frictions avec la main sur la f égion du foie » pour pro- 
voquer des ve^aissemens de bile ; un purgatif , et quand des éva- 
cuations suffisantes ont. eu lieu , une légère dose d'opium.; petU'* 
dant quelques jours l'abstinence de tout aliment capable de re- 
produire t irritation' de ï estomac; comme régime le plus conve- 
nable , l'usage du café faible, bien préparé/, sans lait, mais avec 
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Ua peu de paia rôti (latitear a remarc^né ^ dftns beauicoiip de 
cas , que le café ainsi préparé jouissait de k propriété d'arrêter 
le vomissement.) ; dans les ciis graves où Ton ne remarque ni vo. 
missem«^s ni «pasmes, remploi dci' galvanisme appliqaé kabi- 
lement et pendant un temps convenaible, à la région dé Te^- 
tomac 9 du foie , du cerveau ^ dt^ cœur , pour remédier et sup^ 
pléer à l'influence nerveuse que la cause morbide tend à 
anéantir ; rip»piration simultanéee de Toxigène , et coitime 
moyen secondaire, la qbalenr, les sinapismes, les èmbroeations 
stimulantes, etc. 

Au moment de la preniière invasion, un grand exercice et 
le cbangement 4'air ont plus d*ttne fois prétenu le développe- 
. ment idtérietrr des symptômes. 

L*ouvrage est terminé par quelques détails sur les maladies 
plus particulières au climat de Tlnde , sur le développement et 
les progrès du choléra dans cette contrée ^ son mode de trai- 
tement/Shez les divers peuple» de TAsie, et les ravages épouvan^ 
tables qu'il a faits- parmi eux dans ces dernières années. 

L'auteur se recommande par une longue expt'rience, beau- 
coup d'instruction et une grande modestie. Mais son ouvrage , 
, en France du moins, ne sera pas trouvé, sous tous les rapports, 
au niveau de son époque. Nous pourrions parler du défaut de- 
métliode, du peu de netteté et de précision, de quelques hors - 
d' œuvres ; mais comme la formée épistolairé adoptée par TaUtenr 
est pour lui une excuse , nous irous bornerons' à examiner l'ou- 
vrage quant au fond. 

Il n'y a pas plu^ de raison d'admettre le galvanisme que l'é-* 
lectricité pro^ement dite y comme cause éloignée du choléra 
épidémiipie. L'observation des symptômes , le traitement et la 
nécroscopie se refusent également à admettre, comme cause 
prochaine, la diminution d'énergie du Système nervetrx ou l'af- 
faissement des forces vitales. 

La cause immédiate ou prochaine du choléra morbus épidé- 
mique ou sponidique est l'irritation. La ^condition particulière 
de l'état atmosphérique sous laquelle fl se développe, n*est ni 
mpLns ni' plus appréciable qu« celle qui occasione à certaines 
époques des ophthalmies j' des pleurésies épidémiques , etc. $ il 
n'est point probable qu'elle soh d'une nature particulière ; elle 
est plus générale , plus violf^te, plus rapide, voilà la' seule 
différence; mais lût- eHe en efifet toute particnlière , les prin- 
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Tîipes généraux de la'thérapeutiqUe n'en seraient pas moins ap> 
plicables au cas» et la recherche d'un spécifique absolument 
vaine. 

' Les vomissemens ne sont )>oint produits par l'acide des voies 
digestives, ni les convulsions par le fait du vomissement; mài^ 
ces deux symptômes se rattachent immédiatement à rirrttation 
du système nerveux, Tun plus particulièrement à celle de l'en- 
céphale, l'autre à celle de la moelle épinière. Ce n'est point en 
agissant sur l'acide que la bile soulage , lorsque passant dans 
l'estomac elle est rejetée parle vomissement. Si elle séjournait 
dans ce viscère, les accidens n'en deviendraient que plus graves ; 
évacuée par les selles , les résultats seraient les mêmes. L'inri- 
tation du système nerveux est le principe de tous les acr 
cidens; les opiacés ne réussissent pas avant l'emploi de 'la 
magnésie , maia c'est que l'emploi de la magnésie est sàivi 
d'évacuations dont la, matière était' elle-même une cause per- 
manente d'irritation. ^ 

Si les spasmes , etc. , tenaient à une autre cause que l'irri- 

' tatiqn du système nerveux et uitérieurement telle du système 
circulatoire, comment les saignées' copieuses les auraient-^ ' 
elles tant de fois soulagés d'une manière manifeste et immé- 
diate? Au reste, je ne veux pas dire que, dans tous les cas, les 
émissions sanguines en soient le remède et surtout le remède 
unique; on le verra plus loin. 

. Considérés comme symptômes, la gravité et le danger des con- 
vulsions et des spasmes ne sont pas dans l'abattement qui leur suc- 
cède , encore moins dans la constriction de L'orifice du conduit 
hépatique , mais bien dans la lésion directe ou sympathique du 
système nerveux. 

Le caractère d'acidité que présentent les matières du vomis- 
sement ou que l'on reti*ouve dans celles que contient le tube 
gastro-intestinal , dans le cas d'ouverture , en admettant qu'il 
provienne du développement d'un acide entièrement sui genèris 
( comme le dit notre auteur pour expliquer les succès obtenus 
dans certains cas de l'emploi de 1 acide nitrique), ne vient 
nullement d'une diminution dans l'énergie vitale , mais bien de 
l'irritation propre de la muqueuse gastro-intestinale. Le résultat 
constant de l'irritation est de pervertir les sécrétions , les exha- 

' lations , etc^ ; on le voit dans l'ophthalmie, dans la colite \ dans 
la blennorrhagie , et surtout dans cette modification de la 
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Jiçvre mxnueme. C'est pi;exi4rei' effet poer la- cause que d'at- 
tribu.^r à l'acide, l'état de Festomac d'oà ré^mltcnt le» vômrsse- 
l^ens, les cbnvulsiouf , etc. Certes ,. fe présence de matières 
ac^desdans les voies digestives les ci^dtituedatts une condition 
^ui ne doit pas être, négligée; roai^ il en est de méniedé ma- 
tières, siinpfcnient bilieuses ou muqueuse» dan* les cas tirdi- 
n^ites, et il est à rempKi^ d'autr^ indicatrons fondamentales 
qui naissent de l'état d'irritation généoalé des systèmes ner- 
yçnx et circulatoire, et en particulier de k portion dé ces 
systèmes qui entrent comn^ élémelitdansiasti'ucbirederesto. 
ipac et des intestins.... Doute-t-.on que' l'irritation soit la cause 
première, que l'acide soit luifméme un produit dé rirritation ? 
L autour ^rétalxlij; copune un feit^ car y reconnaît que les mets 
de haut goût favgrisent le développement d'une manière par^ 
Vculièr^. Il«st viai.que c'est,. selon; lui, en affaiblissant l'estomac; 
çaais pour qui les mets de haut goût serontrils de« causes d'a%i! 
î>lissempnt direct , et non, avant tout, des ageus éflergicpiës d'ir- 
ritation, c'est-à-d^^ d'exagération de forces ou de vitalité? 

Nous ne doutons point que l'auteur n'ait retiré de grands 
avantages de l'emploi du sousTcarbonate de magnésie , dans le 
choléra produit par des acides provenant du dehors : on neu- 
tralise la causé , les accidens cessent; mais puisque dans le cas 
de choléra cpidémique , cet acide ne se retrouve plus comme 
catise, comment raisonner d'un cas à Fautre? S'il était vrai 
comme le pense rautêur; qu on pût au moins calmer les vo- 
missemens , ce serait incontestablement un grand point ; mais 
d'après ce que nous venons de voir, que Tacide n'est point la 
cause des vomissemens , comment compter sur ce résultat? Au 
reste, si employé seul il ne réussissait pas , croit-on qu'il auiait 
plus de succès en l'associant au poivre ou au gingembre ? L'au- 
teur, en consëiUant cette combinaison , n'a-t-il pas été induit 
en erréur.par sa fausse théorie dé la faiblesse du système nerveux 
et de l'estomac?... CepeDdant il avait^ pour lé garantir de l'er- 
reur, les résultats de sa propre expérience , ses succès dans le 
traitement du choléra sporadique, qu'il regarde lui-même comme 
ûe différant point essentiellement de l'épidémiquë , et contre 
lequel il avoue que les stimulans né lui ont, non^ plus qu'aux 
"autres médecins, jamais réussi. 

* En conseiUant d'éviter l'ùsàge des alitoëns qui peuvent re- 
C. Tome VI, ^ 
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piodolre tiMiaiibri'de ftàt&maCy Yàûlenr à^me uns Aontc mt 
fori bon âviB ; nais comnleQt Ttccdtdèr , «oH tvec'ses idées sm' 
la faiblessie, iioit tvee femploVqall pfopose dn poivre et dk 
gingembre associé à k inagnéiie? H y a dans tout cela bien petl 
d'accord^ mais oà neva-t-on pas en partant d'un faux principe? 

Nos voisins ne connaissent point assez tanalonue des tissus ^ 
la doctrine de rirriUUiony celle des Sympathies^ et surtout l'in- 
fluence du système nerveux dans l'état pathologique. Une 
donnée aujèurd'Hui vulgaire parmi noucT , éellé d'une faiblesse 
qui n'est qn 'apparente, d'une adynamie^ai* oppression, ou en- 
ctiainément de forces dans les cas d'une irt'itation viscérale in-* 
tense^ leiir parait encore absolument étrangère. Dès lors coiÀment 
s^ étonner de leur embarras dans les cas de physiologie patholo- 
gique les plus simples^ et de eél^inés de leurs idées en théra- 
peutique? 

L'auteur pensant que « c'est par un examen sévère et non paf 
» une flatterie sans discernement qu'il faut chercher à sefvir la 
» science » ^ nous saura gré, nous n'eu doutons point, >du juge- 
ment que nous venons de porter de son ouvrage. 

Guinm de Mamiis: < 

• .■''■.• 

1 o NoTti SUR usK iSi4ci nx Gbolxba moebus , causé par dea giaCes 
' prises pendant les chaleurs de l'été. 

Vers la fin du printemps et au commencement del'étéy'pltf-^ 
sieurs personnes à Paris ont éprouvé^ après avoir pris des glaces^ 
des accidens assez giaves pour qu'on pût les attribuer à un 
empoisonnement. ^ 

Quoique les incommodités causées par ces substaneea 
aient toutes cédé aux premiers secours de l'art , l'autorité jb-. 
gea qu'il serait utile, pour prévenir le retour de pareik acciden»,' 
de faire des recherches sur leur véritable cause ;' et par suite 
des renseigneitoens qu'elle transmit au/ procureur du ftoi , m^ 
procéda à une enquête , de laquelle il résulte qu'à la fiiLife: 
mai 1835, quelques personnes , aa nontbk*e desquelles Se trou-, 
vaient M. Mascré et sa femme, propriétaires du café de la Ro- 
tonde, au Palais -R6y al , furent indisposés après avoir pris à. 
leur café même' des glaces à la vanille. Le sieur Mascré s'em- 
pressa de prendre les mesures qui Itli parurent les plus propres» 
à prévenir le retour de semblables accidens. Il fit examiner le»/ 
vases et les matièreé qui servaient à la préparation de a^sglace» 



par llil. ÇfaevjiUîerv ^n présence duquel ii fit confectionner des 
)^cef ,.poar. que celui-ci pût reconnaître si Son mode d'opérer 
)>Ottvatt ap]iorter. quelque chose de nuisible dans la fabricatiott. 
M Chevallier vecûnuut que le mCfde d*opérer était convenable,' 
x{ue les vases et ustensiles étàieût en bon état , qùié la niasse 
«dans laqneileon avait tiré les glaces qui avaient îtïcomtAodé , 
ne contenait au cuoe substance susceptible de déterminer des 
accidens; que les Soins, apportés dans la confection de ces glacés 
et les matières employées étaient de nature à n)» causer aucune 
incommodité'. Pat sui*ciboît de précaution , tin mortier de mar'^ 
bre et un pilon ^e bois furent substitués à' un mx)rtier de fonte 
et à un pilbn de même piétal^ qui éerv^ient à piler ht Vanillé. 
Malgré tous ces soins, le 10 juià et lés jours suivans, pehdant 
lesquels la température Tut constamment de 21 à 1^ degrés^ 
et surtout le 1 r du même mois, joiur où ht représentation 
rojale , donnée au Théâtre Français, avait attiré beaucoup de 
personnes au café, après le spectacle , les accidens furent assez 
nombreux. Le sieur Jifa9créi<justement'abrmé\Èle ces nouveaux 
faits, consulta M. Vauquelin, qui examina les vases, salbottières, 
les glaces; il reconnut, comme M. Chevallier, qiie ces vases né 
pouvaient* rien communiquer aux glaces qui j étaient cohfec*^ 
tionnées. L'analyse qu'il fit en outre des glaces, déffl<mtra 
qu'elles ne contenaient rien de ntHsible à la santé-» tkl. Mascré 
donna, par. le conseil de MM. Vauquelin et Chevallier; avis à 
l'autorité de ces aciiidens , et ^ par décision' dé M. lé préfet de 
police , M« Pelletier , pharmacien , ni/embre dé l'académie 
royale de médecine et du conseil de salubrité , fut nommé 
toaur faive de ivôu veau , avec l'assistance dû commissaire de 
police du Palais4loyal, un nouvel examen des ustensiles et des 
molles d'opérer du sieur «Mascré. M. Pelletier trouva ces vaiseM, 
dans le meilleur état ; il fit aussi confectionner des glaces en sa 
présende , il recanniit qu'on opérait avec intelligence et avec; 
une extrême propreté; malgré toutes ces assurances, M. Mascré^ 
pour obvier k tout inconvénient , inconveniens imaginaires v ' 
fit renouveler ses salbottières, et substitua aux houlettes en 
cuivre étamé , dont on s'était servi jusqu'alors , des houlettes 
de bois. Le 16 juin, M. Pelletier , accompagné de M. Chevallier» ^ 
appelé par M. Mascré , se transporta dans te laboratoire de 
M. Mascré i et fit faire en sa présence toutes les espèces de 
glaces, les goûta tbute^, ainsi que M. Ckevalliar, et ilieir Ut 
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mettre daa« de nourefi^ s^lboMièM»; ces gênées furent érâtrU 
buées le soir, un corninîssaire de police assistai jusqu'à onze 
heures dtt soir à la distribution des glaces. Ces préparations, qui 
n'avaient causé aucune incommodité quelconque aux deux 
chimistes présens 4 leur préparation , furônt -cependant k^ujet 
des plaintes faites le 17 par quelques personnes à qui elles 
' svaient causé des indispositions. Ces mêmes glaces préparée^* 
^ le- 16, examinées par M. PeUètier, qui voulut iiien s'adjoindre 
Ifi.. .Chevallier:^ donnèrent ks mêmes résultats à cet examen , 
. que cenx: .qu'avaient déjà obtenus fiBf. Yauquelin et Chevallier. 
D'après, tous -ces faits f M. le procureur du Roi établit ^e 
instruction à cet égard. Lès lieux occupés par 9(E: Mascré-» 
furent visités , .son chef,' ses garçons' d office , ses garjpons de 
salle furent interrogés; Il est résulté de cette investigation mi- 
nutiense , qu'il y avait impossibilité presque absolue y que 1» 
vftalveillanceent pu s^exerçer dans un espace resserré , où chaque 
xndîvidu' exposé à un service actif est sans cesse placé sous les 
jev0i de tous et sous les yeux^ dur chef ^ plus intéressé que 
personne • à tout voir et àitout surveiller. Cependant les plain- 
tes qui 'avaient cessé à compter du r8 juin^ se renouvelèrent 
depuis lie i3''^ jusqu'au mardi i5 juillet , jours pendant les^* 
quels le thermomètre â' éleva successivement de !i3 àaS degrés^ 
•et-datti.. On remarqua que les personnes indisposées, avaient; 
été en plus grand nombre ce dernier jour. D*^après tous œs ac- 
ôdens il importait de reconnaître si des. glaces prises dans 
d'antres ca£és que ceLa;i.de:JI. Mascré. avaient ocqjisio.né le» 
xnêines ikidisqiiositions: Plusieurs accidens absolument sem-* 
bUbles avaient dèjà^ été reenéillis dans un procès verbal du 
(Wunisâaire de police du i^uirtier du. Temple', en date du aj 
Intn; beaucoup d'antres furent révélés, et il résulta, sur ce point 
de rtpstmction ,.^&6:Feffét malfaisant ' des glaces ^ndant les 
ehalem^ s'était fsdt sentir non-seulement à Paris» mais encore 
dans l'une de nos principales viûes de commerce ; il fut même 
constaté '\pie l'eau glacée, seule , et des boissons rafraîchissantes 
g^cées, prises Jdans différess cafés , avaient été aussi funi^tes 
que les glaces eEes-mêmes ; on acquit la preuve qu'en 18a»,. 
attnée'où la température avait été très-étevée, les mêmes symp- 
tômes avaient été causés pkisievrs fois par l'jisage des glaces. 
En cetétiitde choses, 41 ne cmumission composée de chimistes 
et^ médecins (uS> eanvoquée,;^ les déclarstiotts des personnes 
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tjiii aTaieut été, indisposées , et les rapports des médecins qui 
Tes avâîeiit soigûée^ , furent mis sous ses yeux. Les ihédecins 
eux- mêmes furent appelés pour suppléer à ce qui avait 
été omis dans leurs rapports', et potti* les discuter contradic- 
toirément ayec la commission. Après une mûre délibération, 
é3tte commission, composée de MM. Yauquelin, Marc, Léveillé r 
Marjolin , Orfila et Pelletier, a été unanimement davis , i^. que . 
Y on ne saurait rendre compte des aceidens dont il s'agit qu'en 
le» attribuant à une irl-itation du canal alimentaire ,. délkerminée 
par Faction subite du froid sur l'estotnac d^individU's qui 
avaient été long-teihps exposés à Fattiôti "de la chaleur et de la 
sécheresse. 2®. Que les moyens de se garantir de ces accidens ^ 
seraient de faire un usage très-modéré des glace», et surtout 
d'eau i^acée , pendant les fortes chaleurs , ou à la sortie des. 
spectacles , ou de toute autre réunion nombreuse ; 

5*. Que la maladie produite par ces jjbces doit être traitée 
coinme le choléra mdrhu$, " 

D'après cjet exposé , la cinquième ' chambre du tfibunal de 
première instance du département de la Seine , a reconnu, que 
les indispositions causées par les glaces prises 9.\i café de la 
Eatonde , ne peuvent être attribuées ni à la négligence, ni à l'im'- 
prudence j ni k hi malveillance. A. Chevailibr. 

1 1 . ConVULSIOKS CAUSISS PAR BEsYsiS XT GUSHtH» PAB LES AMTRELMIl^- 

tiques; par le t)^ Gûhthsr d'Aix-la-Chapelle. 

M. Gunther fut appelé pour donner des. soins à une fille de 
douze ans atteinte de cette maladie ; elle avait des convulsion^ 
affretises des extrémités supérieures ; elle jetait la tête tantôt 
en avant, tantôt en arrière, à droite, à gauche» avec une extrême 
vitesse; elle faisait les mêmes mouvemens avec les bras. 11 re- 
marqua anssi une agitation convulsive des muscles des extrémi- 
tés inférieures f peu considérable i la vérité, m^is continue jour 
et nuit. M. Giintber sinfprmà des causes du mal; mais tout ce 
que la mère put lui apprendre,. c*est que sa -fille était depuis 
long-temps atteinte de ce mal; qu'une, décoction de quinquina 
avec addition de valériane et de fleurs de. zinc l'avait. bien sou-^ 
lagée autrefois, mais qu'elle ne faisait plus d'effet depuis quel^r 
que temps. M. Giintber dépeint la malade comme ayant le teint 
brun, le corps décharné, le ventre gros et la pupille dilatée. 
Diaprés les prescriptions des médecins consultés avant lui , on. 
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f vait déjà «oi^lovc d«s antîspasmodiqties et des anthelinîiittqu%i\ 
parce que la malade avait quelquefois rendis d^ ver&. D'aprèf 
cet indice, W- Giinthev 6t la prescription suiya<nte : Gmi. Asi^ 
(œtid. Estii'/'Valérian. Sa 5ji Extr, Bellad. gr. v, flor. tinci 
^j. Castorei Moscov. gr. xxxv. m. f. pil. pond. gr. jj. D. S. par 
cinq pilules , trois fois par jour. On commença par n'en donner 
que quatre à la fois, et on ^^igmi^i^^ graduelleçient jnsqu'à'six, 
ça faisant observer un régime convenable. La malade guérit 
I/ientot après ; vers la fi^ d^ U ma^dje, Ofi fi.t prendre une dé^ 
coction de quinquina. • ' 

Le second, cas date de 1787, et à été communiqué, par le 
p'. Scbmiegt. n s*agiit d'une jeune personne d'envirojji i4 ^^^^y 
qui eut régulièrement tous les matins, des accèa^de cônvukfons 
plus affreusçs, pliAS terribles encore q^ie celles que nous venons 
de décrire. Après l'a^ccès elle se trouvait assez blça ), mais ton- 
^Urs faible et épuisé^ l'invsigiion du ma) aé manifestait par des. 
convulsions des yeul^de la langue , de la bouche, et de ton;» 
>es muscles du visage* Tantôt c'était un rire sardoniquè, tantôt 
la figure exprlimait W .ci:ainte, la terreur, la furenr ; puis la mar 
lade faisait de grands sauts , en crachant autonr d'elle v ensnitç 
elle penchait le corps en arrière et restait quelques, momena 
dans cette position ; puis elle jetait îe corpften. avant, etles'con* , 
yulsions des muscles recommençaient comme au moment de 
l'attaque; elle tombait ensuite dans une espèce d'aflaissement 
qui finissait ordinairement par de fréquens bâitlemens. Elle se 
trouvait alors comme une personne qui soi4 de dormir d'un ^ 
profond soinmeiL C'est danscet état qu'on la portait au lit, ou 
elle reprenait un peu ses forces ; mais elle restait toujours faible 
çt ne pouvait jamais se rappeler de l'état dans lequel elle s'é^ 
tait trouvée pendant l'attaque. Cette pauvre fille appaitenait à 
une famiUe superstitieuse : on la crut possédée du démon , on 
s'adressa pour cet effet à un prêtre ,*ét on était déjà survie point 
de faire Texorcisme, lorsque le D^. Scbmiegt persuada aux 
parens que la malheureuse fille n'était point possédée, et qu'il 
se chargeait delà guérir. M. Scbmiegt emplt)ya un des remèdes 
an thelmin tiques les plus énergiques, et parvint à faire rendre 
par les selles plusieurs ténias. Dès ce'moment la jeune personne, 
fe porta très-bien, et quelques jours suffirent pour lui rendcteiises 
forces et une santé parfaite. (NotizeA a: d. Gebieùt ik Jfatut 
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itt^ .£x«AiT d'vh M4moiib haruscbit du D'. Maiochetti^ sv» l'Hy- 

, Le D'. Marochetti, éUbK depuis long-temps eARussié, a exer- 
cé pendant ijuelqnes apnées la médecine en Ukraine el a obser- 
vé dans cette province russe ^n grand nombre de personnes et 
il!animaiix atteints de}a ragâ. Il a découvert que quelques ha- 
bitans du paja avaient une métbode pakticulièjve de traitement» 
.et c'est cetj^e méthode qu'il a fait connaître dans deux mémoi- 
res, l'un imprimé j( en françAis^ en Russie (Fox i^Builetinde 
1824); l'autre encoY« inédit et dont cous ^loa^ dennerune 
analyse sucçinfe.. . 

Be tQus cotés, maintenant, en France « on s'occupe de re- 
cherches sur la r^ge ^ et cette maladie est non-seulement le su-> 

. jet des sollicitudes dçs.ÀiédeciQs^ m^iis encore dea aiitorilés ad- 
ininistratives. 

Des deux mémoires du D'. Marochetti» sur la rage, l'un 
n*esty pQur ainsi dire, que la paraphrase de Tautre; les faits 

, qui ét^yent la théorie que. ce médecin professe sont seuls pré- 
sentés dans le mémoire qn il ût publier en i8ao« tandis que dans 
celpi d<^nt nous ^venon9L.^de prendre conn^^s^nce, on trouve^ 
quelques explications physiologiques : elles ne so|it pas, il faut 
le dire, toujours très^si^ines et les conclurions qu'il en tire peu- 

, vent paraître hasardées; , par cela que les observations qui les 
précèdent ne sont pas toutes recueillies arec un esprit sévère. 
Cependant» dans la préface 4^ ce dernier mémoire , le D**. Mar 

. roçhçtti répè^ que son seul but est de çoji^courir à ravancement 
de I9 science et au V^en â,e l'humanité , et qu'il ne doit ^as être 
Confon4a ?vec ceux qui tiennent à grande gloire de créer, de ^ 
produire UQtSy&tème, une théorie nouvelle. 

L'auteur a demeuré pendant huit années dans les gouverne- 
mens méridionaux de la Ru8(iie , qù les chiens sont en grand 
nombre et où Ig rage e^t fréquente. Il ne dit pas que cette fré- 
quence ait pour cause les gi;9nds froids et les grandes chaleurs , 
qui se succèdent dans ces contrées , ainsi que l'ont avancé quel- 
ques médecins nos devanciers ; d'ailleurs dans ces mémoires on 
trouve très-peu de chose sous le rappoi^t éthiologique. Laques- ^ ' 

tiçn de la spontaneUe* de U rage chez l'homme n'y est nuUe^ j 

ment indiquée. Sous le rapport de la transmission de cette | 

doulourcfuse e^ singulière maladie , le D'. lia roche tti adopta j 

pleinement l'existence 4'u>^ virus spécifique t ^ 
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Sttf.nn cseruiti oombre d'Iodividùs blessé» par ua dùen en- 
ragé, les premiers, dit-ît, le sont pkis gravement; l'inyasion 
de ia maladie est ch<[MB eux plus prompte , les symptômes pins 
intenses V etc. vies derniers mordns penveiit même n'éproa' 
rve aucun accident conséct^f. Le ^ms ne séjoàrtte pas con- 
stamment dans la gueule de l'animal enragé ; il ne ^j accumulé, 
qu'mn certain temps après l'accès durant lequel des morsures 
plus om ^oins multipliées l'ont tari/ Dans cet mten^le, si le 
cbien mord, c'est sans danger*. Dé cette asisertion il découlo 
une conséquence que Fauteâr a négl%é de rappeler et dé sou- 
tenir par des observatioiis cliniques. Dans la théorie noHve][le,.. 
on admet , qu'tip^ iln certain temp» des symptômes de tarage , 
le virus , qui a été transporté vers la cavité buccale , est bien- 
tôt reabsorbe, pour n^e servir du même mot, et qu'il se porte 
loin de là ; or ^ il semble qu'arrivé à ce degré de maladie , la 
morsure devrait être ^ans danger cdmnle l^lle l'esté à ce que Ton 
dit > dans ri n tervalle des accès ; c'est cette innocuité que le D'.Ma- 
rpcbettâ a bmts de prob^er ou d'inôi'mer. Voici tout ce qu'on 
trouve dans les mén!idii*es que nous examinons relativement à 
la première absorption dû yirus et à sa réabsorption, • 

Le virus de la rage séjourne peu de temps dans la blessure;: 
ri se présente bientôt à l'eltrémité des canaun excréteurs des 
glandes sous-maxilhires ; il s*y amasse, et, en dilatant ces ca- 
naux, ii donne lieu à- deux petites vésicules , de volume varia- 
'ble, ayant pour siège les côtés du frein de la langue. Ordinai- 
rement c'est du 3*. au 9*. jour que ces vésicules apparaissent. 
Si le virus n'est point évacué , il irrite et bouche les voies par 
lesquelles la nature tente de l'expulser. Il agit à la manière des 
astringens ; puis incessamment (dans les 24 heures de l'appari- 
tion deir vésicules ) il est reabsorbé ^ pour tofi servir toujours de 
l'expression de Tauteur, et va porter son action principalement 
sur le cerveau , d'où les nombreux et terribles S}'mptômes ner- 
veux qui se manifestent durant les dernières heures des ani- 
maux qui succombent à la rage. * * 

Le D'. Marochetti fait icj tenir une marche très-rapide au vi- 
rus rabiën , mais ij est des cas nombreux où il reste un temps 
trè^-lorig , coinme en incubation dans l'économie; on pourrait « 
croire, contre lés assertions précédentes , qu'alors il séjourne 
dans la blessure , car celle-ci devient douloureuse quand se dé- 
veloppent les symptômes généra jtx» 
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Le virus de la rage ne s'affaiblit pas eii passant (Fan iftdtvtilii. 
chez un autre; vingt animaai qui ont reçu et<lonaé successi-t 
vemeot la maladie présentent tous^ à peu près , des symptômes 
d*une intensité égale. Cette assertion que lavtteur des mémoi-** 
res donne comnielui étant propre , a été présentée par plusieiftf>9 
autres médecips , mais partout eUe œanqtie<«ie preuve»' cliniques; 
L anatomie pathologiquet n' apprend rien su r r état* organique 
qui^accomp9gnela'mgej Iq Dr. Marècketti' partage cette opinion ^ 
cependant, il ajoute, que le système vascnlait^e encé^Iialfquè est 
souvent très-gorgé de sauf;, et qu'il a vu ihéme un <$as d'encé^^ 
pbalitis; de là sans doute son hypothèse jur le transport dn virtis 
au cerveau. Il cai'actérise le mode d'action du virus raA^ien sur 
le centre neigeux, en disant qu'elle est nés^rotique. \ 

La cause prochaine , le principe , le germe de la rage, comine ^ 
dit l'auteur des mémoires., ayant été découvert, sans cfontredil 
le traitement de< cette effi*oyable maladie doit 80i*tir-de l'ifncer* 
litude où il aétéplongé jusqu'à èe jour, et le nombre de moyens, 
par conséquent, diminuer beaucoup. La base de la tbéi^peutiqué 
(pie le Dr. Marochetti met en usage contre la rage est la neu« 
tralisation et l'expulsion du virus rabien. Cependant, comme 
ou va le voir, il conserve encore plusieurs des pratiques conseil- 
lées avant sa découverte. 

En général, dit-il , une large Surface en suppuration , un vas^ 
te abcès phlegmoneiix garantit de la rage le sujet qui les porte 
au moment de la morsure. On voit déjà que xe conseil a beau- 
coup de rapport avec celui d'Aétius, qui voulait • qu'on entre- 
tint pendant deux mois la suppuration de la blessure. Notre au- 
teur recommande encore , avec le ^plus grand nombre des mé 
decins contemporains, d'appliquer toujours lé cautèi'e actuel sur 
la morsure, quand on pourra le faire dans un t^ès-court délai; 
et, soit que ce premier moyen ait été employé, soit qu'il ait 
été négligé , de recourir promptcment aussi à l'établissement 
d'une suppuration abondante sur le lieu blegsé eu y appliquant 
un vésicatoire. ' v 

Le traitement qui appartient spécialement au Dr. Marochetti 
se compose d'une petite opération chirurgicale et de l'emploi, à 
hautes dosés et sous plusieurs formes, d'une substance végétale ^ 
trè8-connue dans les usages domestiques , mais jusqu'à ce jour 
tJ'ès-péu employée en médecine, c'est le Genisia lutea tinctoria, 
vj-cnct des tcir.turicis). Ce remède, dit Tauteul*, neutralisa le 
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\%ea$ ^,\0»Ak i*«i^ii)ier «Ëi4ii4»Q^^ ])ki$ tât «n «n fkk luage, 
|^t)teii^[>Araiss«A^ les véti^n4«9»aMjb9g«dei.E foi^t ledonae^, 
i^, eu 4écoclion;, unç pi^te pai" jour. Cette ^Qftotfté de décoc- 
tiiNB #e prépare ayeç une once de Tarbosle et deux pintes d^eaa 
^11 faut faire réduire de mohié par lébullHion. a^ Les feuiUèi^ 
4e la même plante se donnent en poudre, à' la .dose de deux à 
trois dragmes par jour, en même temps que la décoctiop ; cftte 
poudre mise dans un vçrre d*ean ou répandue sur des U^nolies 
de pain. 3°. La décoction doit aussi servir k. imbiber les Unge$i 
qui serrent aux pansemens des blessures, («es laxatifs et les lav«- 
mens sont quelquefois utiles pendant ce traitement , dit le mé- 
decin de Saint-Pétersbourg f parce que le genêt qui' contient 
beaucoup de tanin est très-astringent. 

■ L'opération, qui est l'autre point important de ce nouveau 
traitement de la rage, consiste 4 ouvrir ave^; une lancette ou de 
petits ciseaux courbes les vésicules sub-linguales , et à les cau- 
tériser ensuite avec Un bouton de feu. Si elles sont peu volumi- 
neuses , cette seule cautérisation suffit même ; apr^ff Tune et 
l'autre opération »,il faut que le malade se rince biçii la boucbe 
avec la décoction du genista iinciorm, 

. , Pour sjaisir le mom'ent. opportun de l'ouverture des vésicule», 
il faut examiner deux fois le jour le lieu où nous avons dit 
qu'elles se présentent. Après le 4^** jou^^ , si elles ne se sont 
pas développées et que le malade n'ait point fait usage du remédie 
pi-dessus indique , c'est que la rage n*a point été transmise ; si 
le nialade a fait usage du remède, c'est que le virus a été neu-r 
tralisé. On voit que cette manière de philosopher n'est pas très^ 
rigoureuse; si vous guérissez sans mon médicament , dit le doc- 
tçur Marocbetti, vous n'êtes point malade ; si vous guérissez en 
le prenant, c'est qu'il est tout-puissant. Pourquoi faut-il que Tef^ 
ficacié du précieux genêt jaune ne soit établie que par de sem-i 
}>lables observations ^ 

Dans un passage des mémoires l'auteur avoue que Tbonneur 
de la découverte du spéciûque de la rage ne lui appartient pas. 
Il habitait un village de l'Ukraine , en 1 8 1 5, lorsqu'un gros chien 
enragé j mordit quinze personnes. Il se disposait à les soigner 
selon les méthodes alors connues , lorsqu'une députation des 
vieillards du pays vint le prier de \ek confiera' un Cosaque zapo- 
rostsa, qui avait un secret infaillible ccfntre la rage. Il y consen- 
ti t,. sous condition que le traitement sei^it fait en sa «présence» 
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9t qa'da dés blessés seirait àoiïrais »ux métbodes ordiuaîares^ 
poafeo ««les tnyades. trakés selon h méthode que non* avons în-. 
• diqaée eurent des vésictdès sonnb langue; sur les deux antre» 
eues manquèrent; mais, en somme, tous jinéHrent; tan&sqne 
îêàenl ifaaiadè dont iè doct^nr Mirochetti avait entrepris le traf- 
^lèment, mourut enragé ^b '^\ jour après sa morsure. Un oul4» 
éttconeevab^e de la part de cçimédècin, e'est de ne s'êtrepoint 
Ittsuré , dans ce cas , du développement ^e« yésiçites fûb-Un-r 
guales. ' * . 

. En ï & 1 8 , '^^^ ^ Podolïc , l' antenr eut o6ca.sion de sprgner» 
par la catllériSà«4m des vésicules •iub-linguales et Fusage in^ 
tème du genista tinelotfn , vingM* individus mçwdus f^r ui\ 
chien qui périt évidemment lèiïNgé , étions guérirent. 

• Le docteur ÏÎIàrodtetti t«ttta >i«wè dans l'Ukraine, paf le 
même procédé el avec le itfème succès, ^individus qui ayai-nt 
^té mérdds |>ar «n ioinp enragé ; à la vérité , ^à^nsce cas, il ne 
donne aucun renseignement qui constate indnbitahlement la 
maladie dé ranimai. Près de cette dernière observation il e^ 
est une autre , recueillie en 1 8a i , dans laquelle la rage de l'a- 
nimal qui fit les blessures est aus?i très-peu confirmée. 

• Enfin ; négligeant quelques ?iutres faits , nous arrivons à celui 
observé en 1 8aa , et (jui , sous un autrç rapport, -n'est pas plus, 
concluant que la plupart de ceux qui précèdent. Le frère et 1^ 
sœur furent mordus par un chien enragjé ; tons deux furent traités 
de la, même manière : la fille mourut. Le docteur MarochetlJ 
assure que c'est à retendue de ses blessures qu elle succomba i 
mais il est seul garant de son assertion ; et qui oserait affiirmer 
que sa bonne foi n'a pas été sui-prise par F amour du merveUleux? 
L'on peut, sans injusticcv, le croire entaché de cette passion ^ 
quand on alù la^ dernière observation dé son mémoire. On ra- 
conte ici que six petits chiens prirent la race dans le ventre de 
leur mère , e^ qu'ils périrent tous de cette maladie précisément 
le jour où ils atteignirent rage d'un an. Notez qu'ils furent 
tous élevés séparément, et que la chienne ijui les porta, mordue 
pendant la gestation, ne fut malade ni avant ni ^rèsleur nai^- 

G. BKESCHÇTi 



sauce < 



v3.OB8iavATi0MS DuriàvHM isTBaMiTTBSTESPWisiciiusEs tARVEEs; parle 
. J>. RA^h9jé\mwo,(Qsset\^aLMied, diNapaii, t«^ janv.iSîS.) 

L'»«t««*"^'*PP<*''^^ ^™*l obsei^ations dont voici la substance. 
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I*. Un cultivateur, après avoir travaillé peiniaiit pbuiîeBrî jouta 
du mois d'août 1823 , à détourner les eaux -d'une rivière , tom- 
ba tout à coup malade ; il présentait les sjmifilOMes soivans : 
teinte ictérique de toute l'habitude du corps, céphalalgift, pouls, 
faible et misérable offrant plus de cent pulsatiosis par minute \ 
délire fréqneqt. Ces symptôuies cédèrent , dit rautenr, à Fussg^ 
des moyens ordinaires. QueU sont ces moyens , et pourquoi ne 
pas les avoir iDdiq[ués ? Mais, dans le cours de la convsdesoenct , 
le malade fut pris de vomisseme^s bilieux qœ le D*". Marine 
parvint à arrêter an moyen dabondaoiles dnses d'o|NlUn* 
Aussitôt parut le délire que «l'auteur calma an moyen d'immef'- 
sions froides. A ce dernier accident snccédaun éiysip^e sur le 
front accompagné d'un très-violent spasme du nerf soitrcîtier- 
' droit. L'érysipèle prit le type intermittent. Ce fut en vûn que 
pour guérir ce dernier accident» l'auteur emfdoya les opiacé» 
en topiques , la belladone et le sous-carbonate de fer : la mais-, 
die ne céda qu'à l'usage d'abondantes doses de quinquina. 
3*. Vers le milieu de septembre » une jeune femme nouvel«- 
• lement mariée fut atteinte de ce que l'auteur appelle une ^h' 
vre pernicieuse. N'ayant été appelé que le vingtième jour de la 
maladie, M. Marino observa une paralysie dç la langue ^- perte 
des facultés intellectuelles , etc. Diverses applications de sang*- 
sues à la région mastoïdienne , les évacuans, les vésioatoites et 
. les légers' toniques , tout fut inutile. Réfléchissant alors que 
tous les trois jours il y avait exaoerbation dans les symptômes, 
le quinquina fut administré , et quelques* doses suffirent pour 
rendre à la malade le bienfait de la parole. 

3". Une dame, àla suite d'abondantes ménorrhagies, fcft prise ^ 
de fièvre tierce avec violens paroxismes, dont les évacuans et le 
sulfate de quinine triomphèrent facilement ; mais à peine la ma-* 
lade commença-t-elle à se lever, que tous les accidens reparu- 
rent. Les opiacés, la digitale, l'aconit, les rubéfiiins si recom- 
mandés par Tommasini en pareille circonstance^ ne furent d*au>i 
cun avantage. Ayant repris l'usage du sulfate de quinine à la 
dose de x5 grains en a4 heures, en moins de 4 jours la malade 
fut guérie. 

4^. Un sexagénaire atteint de fièvre rémittente bUieuse, que 

dès le 5^. accès raiiteur qualifie do pernicieuse , fut prompte- 

ment guéri par le sulfate de quinine. Mais dan» le cours de la. 

' convalescence , un violent rhuqiatismé dans l'épaule gauche se 
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m'snifesta. Ce rhumatisme venant à disparaître , la fièvre tierce 

reparut ; ayant eu recours de riôiiveau au quinquina à hautes do- : 

eès , \e malade recouvra une parfaite sainte. 

S°. Ua-homâe de loi , de tempét*ament nerveux , ,fut atteint 
de lièvre teèroft sur Ik #u de septembre : au bout de deux jours 
la fièiEre devint continae , il y eut délire auquel succéda le coma "^ 

9% uue ëraption pétéchiale. Tous ces accidens se dissipèrent 
a|>rè8 Vusâge. des poudres de James; mais, peu après, le malade 
fat,pri8,de vomissement et de diarrhée si violens, qu'aucun mé* 
dicam^^t ne pouvait être gardé. Lé malade s'abandonna à la na- 
ture; jeesaccidêDfi se dissipèrent encore, et les symptômes céré- 
braux, se. matiifestèrent dé nouveau. Laàteur ^yant cru observer 
4an^. tmis ces désordres une sorte de périodicité, se déter- 
Hijua à «japloycr le -sulfate dé quinine , et le malade fut promp- 
l^jneut guéri. £>e ces f$nts, l'auteur se croit en droit de con- 
cinre, j®. que le principe morbifique des fièvres pernicieuses 
?st au miasme #1// générés susceptible dé se manifester sous plu- 
si^eiurs formas ; a*, ique les récidives peuvent dépendre de ce que ^ ' 

ee pigéteiidtt principe n'a pas été entièrement éliminé; 5<*. que 
le système .nerveurX est le siège de cette maladie. 

Après avoir In les faits rapportés par Fauteur, il nous semble 
Iiîea .diScile d'adopter ses conclusions. En effet, il n'est pas né- 
cessaire, pourfendre raison des phénomènes attribués aux fièvres 
peraicientes , d'admettre l'existence d'un principe sui generis y 
<;'^4i*dire inconnu dans sa nature, et produit par on ne sait 
qvelle cause , et ce avec d'autant plus de raison que les obser- 
vations ci-<ies8us nous mettent à même de juger que l'auteur 
a toujours eu afi&ire à des irritations locales, bien faciles à re- 
coBaaitre et à traite^, et dont un praticien français aurait triom- 
phé tout aussi facilement par des moyens aussi puissans , mais 
sans contredit moins éventuels* Nul doute cependant que le 
X système nerveux ne ^puisse , dans certains cas, être le siège d'ir- 
ritations intermittentes ; mais il est faux de dire qu'il en soit le 
siège exclusif . Il paraît que les travaux des médecins français sur 
ce sujet sont entièrement ignorés des médecins italiens ; car, 
s'ils en avaient connaissance , ils ne manifesteraient pas des opi- 
nions aussi vagues sur un genre de maladie si bien connu chez 
BOUS, depuis lés belles recherches * de MM. Boisseau et Mon- 
- geUaz. L. Simon. 
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ij, tlinu mmtm eu ÊiPwMmiATO tiwhi ;|Mr Johô Dkwt: (PkHa*- 
sapk. Tnatmet, 1894, 3^ pviîe.) 
I^ mabde cor leqiicl J<Ab Ilanj «fait pnrtiqaé l'op^cMMMi dé 
Vtmpykttie^ foecoadia «m floifee» de cette opéntiom ^ Yoici qvel- 
qoet détaâf fur le naitibe^ les ciicottetrâoëe et le tenÛDMôè 
de fa maladie. Le 7 jmA, «n mois a|ieèeropéretiDii , il te aiaiii- 
£etu qodqQet tîgoee da retour ^ llijdMdiDnx. Ces ijm|ilmiie» 
derinrent eimutb tellement giarcs ifa'en. ne put lee coidbattre 
a^ec f acoàf. On le ra]^llen qne lon<|ne le mal a de se conclûdt 
inir le côté droit, il était pria d'an accèa He toox , et qne lon^ 
^'on agitait son tronc, on entendait mamfaatemént aib cdfeé 
gauche de la poitrine le l»mit d'un flliide iMlttn dans T^r. Il 
fat décidé en eonsnltatiofi de fecomatcncer IVipéntîoa, afin dé 
donner ittne an fluide avant que la situdlMi du midade devint 
plus dangëréofle. Ajant trouvé dapa quelques caa d'enipyèmé 
lîertaias inconvénient à iamer la plèvre entre les cètèsv îe-|é-^ 
solus dans 4:ette civeonalaate de perloÉee «ué ^eteetea suivant 
le précepte donné par Hippocrateff ). €e fut Sur la cinquième 
que je me décidai à faire cette ouverture ; layaut donc niise'è 
âécotivert au-dessous du sein, je la peiforai avec une tarière ,* 
piis au moyen d'un trois-quarts 9 je perçai la |ilètrè de maplèce 
à j faire une ouverture égale à celle de la cdte«. Introduisant en*i^ 
suite un stylet^ il sortit un 0nide transparent dotift la- quantité , 
pouvait s'évaluer à quatorze oacea« Off- laissa datts la^plaielaca^ 
noie d'Un trois-quarts que Foii ferma avec un boudiott de liégef 
et que l'on maintint paruo bandage approprié. Pendant six ae« 
maines ) il sortit par l'ouvertare de la côte 90 fluide dont la qu*n' 
tité pouvait s' évaluer à plus de 30 pintes. D'abord ce fluide était' 
transparent, sa pesanteur spécifique était loai : il se coagulait 
par la chaleur, et contenait un peu d'alcali & l'état de sovn-car- 
bonate. Peu de jours après il s'y mêla du pus. dont la proporttoa 
augmenta de plus en plus jusqu'au 1 5 juillet, où la matière 
évacuée devint entièrement purulente. Ensuite les quanti téa 
de pus et de sérosité deviiflrent très-variables : tantôt Tune, tan- 
tôt l'autre prédominait; il est à remarquer qne je n'ai pas- trouvé 
dans ces liquides les moindres traces d'acide carbonique. Il était 
évident d'après le son que la fluctuation faisait entendre dans la 
poitrine , que la plèvre renfermait des gaz ; cependant il ne s'en 
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dégagea pa'à âiv^c lô àni^e.diirffnt \m ptèài\été fiftàMÀiïe \ m^i 
aa bout de Ce temps il en 0Ortk ilile i^aniitité remarquable. 
E« adapUat iinë vessie' à k taii«l« iiKtrod«tit6 à tf avers la cofe^ 
il me fut possible de i^ebiïeillir ce gaz pôîir V^tAiâtBer. La pre-< 
toière quantité i^ecHeiâiâ W i5. jtiiJSet fî^évaltiïiit à ab pouces 
çnbea ^ eUe fut traitée par Featt dei^ux et lé phosphore ; elle 
renfermait s gae acide .Garhoiii<j^e^7^5v oxtgène s, S» ^ote ^o^o; 
La seconde portion recn^HIé le âo )^Uet f 35 ponces cubes én-^ 
viron} consistait an i pa âeide caiiKmiqtte 6,0, oxigène 5^5 ; 
azote %%ySié Enfttt l<e 99 dh même nîoss , la dernière portion fut 
l'ecQéillie; ^ y en avait eni^irôti 40 potices éobes , et ses prind-^ 
pjïs c<»iistlta»iis éiaiient r^gaz acide carbonique 8,0 $ oxigèné 4)0^ 
aùi^.88y^. Quelques jours, après l'o)>ération , la santé du ma-^ 
lade se dé^i^a^ il t»ierdit l*appétit et il eut un peu de fièvre: 
La présence du pu^-da^u» le It^fidc qui s*écoulait par la plaie fît 
concevoir qu? la plètvre étai% enflammée, bien que le c6té- Ina- 
kde fât$ans douteur; oi^pendant jtes sjmptorties précités s'amênt^ 
dèrèfit.un peu. Le tS juillet^ le tnalade était mieux qu'avant To' 
pératàon^ il reluirait plisis facilement-^ toussait peu et se COt:*^ 
chait sur les cotés ; ce mieux dura jusqu'au a3 ; mais aloitt les 
aceideos reparurent, une fièvre ,l^èi?e s'allunla ; le potils devint 
faibJkey il oftit de 90 à 1 30 pulsatîous. Cette rechute fbt acconn- 
ps^ée d'une abondante émission de gaz de k plèvre , et le fluide 
qm s>n écoulait devint plus épA& , purulent, ver dâtre et d une 
odeur désagré^le $ le malade e>ipira tout à coup le 29 juillet. 
L'autopsie cadavérique fut faite dou^e heures après la mort. Le 
di^ihragme faisait une légère satUte dans la. région hypocon*- 
driaque gauche, les viscères de l'abdomen n'étaient pas dépla- 
cés. Le cadavre fut mis dans un bain avant d'ouvrir le thoraz ; il 
sortit par une ouverture que l'on fit à la plèvre gauche entre 
la première et la seconde cote, eiîviroa kyo pouces cube» d'air, 
que l'on recueillit , et qui se trouva composé de : gaz acide car^ 
bonique 1,6, oxigène i,5, azote 8a,5. 

La plèvre gauche contei^ait six .onces ^e pus ^ la plèvre droite 
était saine «le poumon du mémç coté paraissait l'être en appa- 
rence; mais, un examen attentif y fit découvrir un .grand nom- 
bre 4^ petits tubercules transparens incrustés dans son tism , et 
l'on découvrait en outre deux petites cavités au sommet de son 
lobe supérieur ; le coeur était un peu déplacé , il était appuyé^ 
sur la colonne vertébrale et repoussé à droite ; l'œsophage était ' 
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^[^aienieot ea partie jattiré dé ce coté; le péricarde était fixé pat* 
une adbére^i^e solide au lobe moyen du poamon droit; la sur- 
face de la plèvre costale et piiliiioiiair(B du voté gauche était ta- 
pissée par ane couche de lysiphe coagolable , granuleuse , blaa- 
phâtre et épaisse de deux lignes envicoÂ ; il ne restait aux par- 
rois extérieures de la poitrine ancaiie ti^^ee de ta première opé- 
ration. Une lé'gère.portion du tissti.ossèoxs était exfoliée autour 
de l'ouverture faite à la cotç ; ie poiimon gauche était si dense 
et tellement comprimé par l'épàiçsissement de la plèvre, qu'il 
ne fut pas possible de l'insuffler. Ce fat en plongeant le pou- 
mou sous l'eau «que l'on teata cette expérieuce , afin de recon- 
naître l'ouverture de communication qui existait entre le tissu 
pulmo&aire et la pierre, et découvrir pavlà la source du gaz ac- 
cumulé dans la cavité pectorale. On découvrit deux orifices de 
communication, l'un au lobe suiiérieur , l'autre au lobe infé- 
riepr. La première ouvjerture ^ait si petite "qu'on ne'put en stii- 
.vre le trajet ; quant à la seconde , elle se rendait obliquement à 
uUfe ruptoi^e qui existait aii cÀté ^'un large rameau bronchique 
jsiiuéaous la plèvre. Lé«tfesu pulmonaire environnant était lé- 
gèrement épaissi , la patencli^rmë du poumon, en général, était 
dapsle.naême état; il cante^ait aussi quelques' petites graiiu- 
lations tuberculeuses^ jnais^ du veste, il ne présentait pas d'autres 
«Itératioi^.. . 

Dans l'^!bse^atiûn dont Jerdill est l(è sujet et qui se trouve 
pOkn&ignée dans la preùiière partie de ce mémoire' (i), le pncu- 
iuato-tbiorax résultait d'une ulcération au 'moyen de laquelle là 
cavité de laplèvre communiquait avec une vomîque dupouihon.* 
Dans, le cas dont il s'agit ici , la présence de Fair n'a été causée 
ni par une vomique,ni probablement par suite d'une ulcération; 
«1 aembk que k comrattuication enfre la irachée-artère'èt la ca- 
vité pectorale provienne ici d'une rupture d'un rameau bron- 
chique superficie , et d'une déchirure dé la plèvre dans le point 
correspondant. On a lieu d'être, surpris qu'il n'arriveî pas plus 
•Ottvënt de seniblabljes accidens , lorsque Fon considère le grand 
Nombre de rameaux bronchiques qui rampent sous la plèvre 
purlmonaire;^, la délicatesse de cette membrane , et la facilité 
avec laquelle elle se déchire ainsi que les bronches. Il serait in- 
téressant de suivre la marche de la maladie dont il vient d'être 
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(i) Voyez AtxUii'es tic médecine, tome G, p. 104. 
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tjliestiôn , él d'établir le rapport qui exisle entre ïeà àymptô^' 
mes observés pendant la vie, et les progrès des altérations orga- 
ftiques. G est pour offrir les moyens d'y parvenir, que le ta- 
bleau suivant a été l'édigé. Il représente les varJutions que le 
gai recueilli à difféientes fois de la cavité pectol-ale a offerfse^ 
dans sa cCHuposition. i v : 



ÉpOQOtS 

oà le gaz a été re<^iie]lli^ 
Mai 2r 
Juillet t5 
— — 20 

— — 3o 



CoMPOÇiTIOW. 

Acide carb.' Oxigéne^ 



. 7 

' 7 
6 

8 

16 



5 

4 



» 



5 
5 



Azoi^ 

93 5 
96 
SS 5 
88 
83 5 



On nepeut supposer que ces Variations dépetidentde ce qu'il 
entrait par l'ouverture extérieure des quantités variables d'air 
almrsphérique ; . la disposition obliqve de l'ouverture , et le 
soin que Ion prenait de la fermer chaque fois , s'y opposaient (i). 
J« crois que nous devons rechercher la source de ce; gaz dans la 
propriété absorbante de la plèvre. Dans ce ces, comme dans ce- 
lui de Jerdill, ce gaz était del'air atmosphérique plus ou moins 
ittodiiié d'avance par l'acte de la respiration , et ensuite plijs ou 
moins altéré" pendant son séjour dans la cavité pectorale par la 
propriété absorbante de la plèvre. En considérant sous ce ppint 
de. vue le sujet qui nous occupe, on peut expliquer les diffé- 
rences dans la composition <lu gaz, aux diverses fois ou il a été 
recueilli. 11 sera cependant difficile de donner les raisons pour 
lesquelles la dernière portion dé gaz recueillie après la inort, 
contenait une si grande quantité d'acide carbonique. Cette 
question est difficile à résoudre. MM r Allen et Pepys ont trou^ 
vé que l'ajr sorti des poumons, après une expiration forcée , 
contenait g5 pour cent de gaz acide carbonique (2}: J'ai éxar 
miné plusieurs fois l'air contenu dans les poumous quelques 
heures après la mort; j'ai constamment trouvé que la propor-* 
tion de gaz acide carbonique était de 8 à la. pour cent. C'est 

_ ^ . . ,_ , — ; — '■ ; — '■ — '. — 7~~; "t: — r-— 

(1) La perforation e'tant oblique, la plèvre costale^'paiâ^te par Ja 
lymphe coagulable s'appliquait sur l'ouverture de la cate pendant 
IVxpiration, et empêchait Tentrëe cb l'air, même quand l'ouvertuie, 
extérieure n'était pas encore bouchce. Oo ne retira le trois-qnartf qu'au 
moment de rexpiration,et l'on appliqua le doigt snrla canule pendant 
chaque îmspinilion. ; - ^ 

: (a) Phdosophical, Dransaction^, 1808. 

C. Tome VI. ' 4 
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ami q«e dantf an c«f d'«nipyèiBe r^retiré d'an péamon co^n-* 
giflait cin t gia acide cadbaaique 8,5; oxîgène 5,0; axole 86,7. 
Celui d'ttn antre poamon dont le tisau était ea quelque sortes 
kiépatîfé 9 était for«ié de : gaa acide carbonique i3,5; oii- 
gène 3,0; azote 85,5. 

Dans un, cas où Tun des poumons était sain , et Tantre par- 
semé de petites cavités pleines de pus , Tair du poumon sain, 
consistait en gas acide carbonique 1 2, a ; oxigène 3, o; azote 84, 8 . 
Si le gaz acide carbonique n'eut pas dépassé cette quantité cher 
le sujet dont il est ici question , on aurait pu se rendre compte 
de sa présence san^ beaucoup de difficultés ; mais comme il n'en 
est^ias ainsi , on est porté à l'attribuer à la sécrétion ou exba 
^tto^ de la plèvre, opinion, du reste, à l'appui de laquelle il 
est nécessaire que d*autres faits interviennent. {Archives gcnù-^ 
tjale^ de médecine , juillet, 1 825 , page 456 ) 

i5. GiuiiBSAT» pnfiAKTiSGHiiIiKi&Kiniai, etc. Principes de mé* 
dêcine pinAtqaefoadéa^ardeaitbMrvationsparticalièreB; par* 
le doct. Ign. Rad^Bmaravr.- ï". voi. Maladies de la ppitrine et 
da ventre. in-'8^. p. aa4;Pnigae , i8a3. 

D'après les journaux allemands , les observations cpie rea^ 
ferme cet ouvrage qui nous est inconnu , sont bien rédigées ; le 
traitement des cas rapportés a été simple et ratîonilel. 

|6. TsÂiTs ASATOMico-PATHOLOGiQUZ dcs fièvrcs intermittentes- 
simples et pernicieuses ; par E. M. Baillt, doct. méd. etc. 
^n-80. p. 553 et 63; Paris, i8a5; Gabon et com^. 

. JPendapt son flnéîour à Rome, M. BaiUj a recueilli les nom^ 
bveai^ matériaux 4oat il a composé l'ouvrage que nous annon- 
ço|ftS,i 9«M notre prochain numéro , nous donnerons une ana- 
lyse 4^ cet impiQrtaiit toavail , dans lequel l'auteur expose sa 
aofiveUe naanière d'^cuvisager l'intermittence dans les ûèvres, 
tb^oi^ 4<pnt^il a jdéjà entretenu l'Académie des sciences .L. S. 

ly. EssAtâN HXAD-ACEis ANB OR THRis CQii. Essaî'sur los maux de 
tête et sur leur traitement; par Waltxr YAucflAif. 1 vol. in-8°. 
Loi^res, 18^5. 

k8. Sua LA PXTIÏK viaoLK ST Vk VAGCni. 

Un def pre^iiers chirurgiens de Cambridge- a récemment 
publié sur ces maladies une notice historique foadée sur 
des documens statistiques» dans laqa^le il rend .eompte des. 
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(^'eiiésont produits pendant les Vipgt-ciiiq dernières 
'années dans cette '^^ille ; Voici les résultats de ce tableau : 

Morts de là petite vérole ttaturelle. 192 , ou t sur i i. 

De la petite vérole inoculée. . 10 , ou i sur 1 13. 
De la petite vérole , après J'ino- 

^culation. 5, ou i sur i3i8^ 

S'il nous est permis ae tirer une induction générale de ces cas, 
certainement d'un caractère très-imposant , nous arrivons à 
l'importante conclusion qui , selon nous , ne saurait manquer 
d'ébranler les plus fermes partisans de Tiiioculation , que, dans 
ce dernier procédé , le danger est dix fois plus grand qu'il ne 
t'est lorsque l'infection naturelle est contractée après la vaccî-' 
nation; et à cet égard, il est 4 propos d'observer que parmi la 
classe indigente de Cambridge , Ta mortalité fut beaucoup moin- 
dre qu'à l'ordinaire. Il moui*ut de celte dernière maladie , sa- 
voir : à Norwicb y en l'année 1819, un sur six ; à Edimbourg , 
dans la même année , plus d'Un sur quatre ; et nous voyons dans 
le rapport du docteur Grégory que, sur 148 indigehs admis 
l'année dernière , dans l'hôpital de la petite vérole , il en mou- 
rot 55, c'est-à-dire, plus d'un tiers; tandis ^ue des ^5 cas de 
petite vérole après vaccination, pas un seul ne fut mortel. 
{ Courrier, 'Gaiign. Messengefy Paris,, a 5 août 1825.) 

19. RIflexioms PHT8101.001QVBS S0& l'Apopluis , la Syncope et 
l'Asphyxie des nouveau-néi^ ; par M.RoysssAu. (Mem, de la So" 
ciùc des sciences et des arts de Lille ^ p. 5^5, ^ 823. ) 

L'auteur pense que le fœtus peut être considéré comme un 
àtjuvel organe dotit la vie est, jusqu'à un certain point, in- 
dépendante de celle de la mère ; il se développe , se nourrit et 
s accroît en vertu de forces particulières; il est lui-même 
Vagentde ^on hématose; sa circnlation n'est point sous ladépen* 
dauoe immédiate de celle de la mère ; elle n'est point non plus 
exclusivement soUmis'e à l'action impulsive de son coeur ; enân 
son sang est élaboré dans le placenta qui remplit chez le foetus 
les fonctions départies aux poumons chez l'adulte. Tontes les fois 
que, par une cause quelconque, k communication du foetus 
avec le placenta sera interrompue , le sang n'étant plus réparé 
par ~ l'abord de nouveaux sucs , ne tardera pas à perdre ses 
propriétés stimulautes et nutritives, l'action des organes. s'af- 
fkiblira graduellentent^ et' la mort aura lievu psœ anhematose^ 



I 
p 



5i 

€>a, ce €pÊ'i csl la même chose, par €Ufhjicie. L'a^hyxirpeùt 
donc euster chez le fœtns « de même* que k vjïkcw^ et Tapo-r 
plexie , et je crois avoir atteint le but que je me sais proposé , 
si j'ai démontré que ces trois AffectioQS,essentiellement différen- 
tes dans I adulte , le sont également et peuvent aussi se rencon- 
tre cU ez le fœlos et chez l'enfant qui n'a point encore respiré. 
L'auteur annonce que, dans un prochain Mémoire, H cher- 
chera à déterminer les causes particulières de la sjncope , de 
Tapoplexie et de Tasphjsie des nouveau-nés » afin de déduire 
de leur juste appréciation les principes rationnels du traitement 
âe ces trois maladies. 

10. MÉMoiiK sni LA irouvn.LE msdeciiik n-ALiciniK, au Doctrine du 
contrO'Stimuhu ; par E. M. Baillt , doct. méd. p. ( Revue mé- 
dicale , mai 1 8^5. ) 

Depuis plusieurs années, quelques médecins se sont attaches 
> à propager cif France la doctrine du contro-stimulus. Des expé- 
riences ont été faites , mais en si petit nombre , qu'il n'est 
possible d'en tirer aucune conclusion raisonnable. Cependant ^ 
s'il faut en croire les partisans de ce système , en Italie la doc- 
trine du contro-stimulus est généralement adoptée. M. Baillj , 
cju'un long séjour dans ce pays a mis à même d'étudier et d'ap- 
précier à sa juste valeur, le système de Rasori, persuadé 
que les essais qui ont été tentés ,en France, ne sont pas 
conclnans, par cela seul que ceux qui les ont faits connaissaient 
mal les points fondamentaux de la nouvelle médecine ita- 
lienee , s'est attaché dans ce Mémoire à présenter les principes 
généraux à l'aide desquels se dirigent Rasori et ses partisans. 
Yoici ces principes. 

\^. La vie est le résultat d'un balancement continuel y qui a 
lieu entre deux forces opposées : l'une qu'on peut indifférem- 
ment appeler a ou ^ti/nz/Zi^ ^ l'autre k on jconlro-slimuhfs yt&ate^ 

■ 

deux se détruisent continuellement ou se neutralisent. 

20. Toutes deux sont actives, et c'est cette activité qui, "égale- 
ment propre aux stimulan» et aux contre -«timulans ^ s'est 
opposée à l'admission de cette doctrine chez ceux qui^suppo-. 
saientqtie la cdntre- stimulation des Italiens, était la même 
chose- que, passivité ou négation d'action. 

ô^. Tout stimulant, tout contre^stiniubat , peut exciter le 
même phéuomème. vital , sans ,qu\on puisse .toujours^ d'apcès 
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ieseroV fait apparent, distinguer quel estrexcilateur de ce pbé-^ 
nomène, s'il^est produit par stimulation ou contre-stimulation; 
car tout fait physiologique peut être exalté , altéré par l'un ou 
par l'autre , sans qu'il y ait de difl^érence dans la manifestation 
de ce fait. Tous les symptômes des maladies peuvent être le 
résultat de deux causes opposées ; et à l'appui de cette dernière 
asseitîon , Faxiteur rappelle qu'il est des diarrhées , des convul- 
sions et même des fièvres dans lesquelles on réussit tantôt en 
empioyant^les stimulans,' et tantôt les débilitans ; ce qui fait 
dire à M. Baiâly que ia forme d'une maladie est bien moins 
importante que le fond, et que c'est ce fond qui, dépendant 
de la cause «tim^ulantè ou conti^-stimnlante qui Fa produite , 
^ constitue ce que les Italiens appellent dialkèse de stimulus ou 
de cbntro-stimulus. 

4**. Les remèdes stimulans et les contre-stimulans peuvent êt^e 
fortifians ou débilitans, suivant l'état de l'économie qui les re- 
çoit. .Un stipulant. administré à un malade atteint d'une ma- 
ladie par stimulus affaiblira plus souvent qu'il ne donnera des 
forces ; un contiNî-stimulant administré dans les mêmes circon- 
stances pourra avoir des effets toniques. En général , les effets 
apparensde ces deux classes de remèdes, sont variables à l'iu'- 
^ni ; leur seule action importante est la neutralisation de la 
diathèse opposée qui produit la maladie. 

5®. Tout médicament stimulant ou contre-stimulant pro- 
duit ordinaii^ment deux effets : l'un local souvent peu impor- 
tant. Vautre général ou universel, c'est le seul qui soit néces- 
saire ; et ce n'est ni par révulsion, ni par dérivation que ces 
remèdes agissent, d'autant plu» que souvent on les administre 
sur les organes mêmes qui sont malades. C'est ainsi que l'on 
peut traiter dés gastrites avec la gomme-gutte, l'aloès , la crème 
de tartre , le jalap, et*. ; la fièvre comateuse avec l'opium , etc. 

6®. Dans toute inflammatio^n locale, l'état général de l'écono- 
mie est compi*omi s ; il y a exaltation de l'excitabilité, et c'est sur 
elle qu'agissent tous lescontro-stimulans, qui guérissent non pas 
en agtssaut sur les propriétés vitale* de la partie malade, iijais 
sur l'excitabilité qui entretient la vie dans cette partie comme 
dans, tout l'ensemble de l'économie. Quant aux effets locaux, 
tels que les irritations , les congestions locales déterminées par 
les remèdes; ce«n« sont que des effets setondaii-es qui, dan& 
4i>clciu^'s cas seuiemi»nt, doivent être pris eu considération ., 
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j ". Dans l'état physiologique , il y a é^^faiitbre entre' la sltfBi^ 
latioi) et ia contre «-stimulatioa ; lors4]ae ïvok. des deux remporte 
sur l'autre, il y a maladie ; et, que celle-ci ait lieu par stimula-, 
tion ou côntre-stimulatioa , on peut administrer de9 doses de 
stimulans ou de contre-stimulans , qui seront d'autant plus 
grandes, que la maladie sera portée à' un plus haut degré. De 
cette facilité avec laquelle l'économie s'accommode ^e doses 
énormes de médicamens , Rasori a déduit ce qu'il appelle id 
loi de la tolérance des médicamens; mais quand la diathèse mor- 
ibide diminue, l'économie devient incapable de soutenir la 
même dose du remède, jusqu'à ce qu'enfin elle revienne à 
l'état physiologique , oÀ la plus légère dose suffit pour produire 
des accidens fâcheux. . . < • 

8». Pourvu que le remède soit introduit danb T économie , il 
importe peu de quelle manière cela se fasse, puisque l' excitabi- 
lité est une propriété générale sur laquelle on agit de tous lès 
points de l'économie; il faut donc ne considérer dans les rëmè^ 
des que leur action générale et non leur action locale; c'est par 
la première seule que la guérison s'opèret 

g**. 11 y a dans l'économie une force de réaction dont Tefi^t 
est de s'opposer à l'accumulation du stimulus ou du contro^ 
stimulus;' c'est cette force de réaction qui en a imposé sur 
l'action des médicamens contro-stimulans. 

A l'appui de ces propositions , l'auteur rappoçte trois obser- 
vations recueillies par lui à la clinique du prolfesseiir Tdin* 
masîni , dont la première a pour objet un jeune homme de ^5 
ans, qui, à la Suite d'une suppression de transpiration,: offrit 
les symptômes d'une méningite aiguë , qui teent combatt«s 
par deux saignées, des sangsues derrière les oreille», rappltcâtion 
de plusieurs ventouses aux omoplates et des boisions adoucis- 
santes. Deux jours après, les symfAèmes cérébraux diispamrent 
et on observa unje f^Ieuro-pneumonie accompagnée de gastro^n- 
térite passée à l'état adynamique. Ce malade sortit giiéi4 de la cli*- 
nique, après 1 6 jours de traitement, ayant pris x ©4 grains d'émé- 
tique, suppoité 5 saignées et 3 applications de sangsuos. La seconde 
observation est relative à un laboureur qui , à la suite d'une sup^ 
pression de transpiration, fut atteint de plenro-pneumonie aiguë 
pour laquelle on le saigna 8 fois et on lui administra Sg grains 
d'émétique et dont il guérit danis l'espace de 1 8 jours. La 
troisième observation se rapporte. à tin homme d^ 43/ a», af- 
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ItfBté d*ane ]^ttaro«^ttettiiioiiio aigtië. Ge^ malade 'sovfit de la 
cUiik{iie parfaitement guéri ,. a*u bout de kult joord d» indtemeét, 
et fot traité parle kermès 'minéral et la gomme ammonîaquvà 
haute dose. A 'la suite c(e ees observatieus- ique Tanteur' cite», 
comme des exemples de maladie» ^ar stimulus, s'en trouviçnt 
deux autres extraites d'ua .ouvrage de. médecine clinique du. 
professeur Francescki ^ médecin de Lucquea. Ces deux obsec- 
Yations' doivent être con^dérées comme, des exemples de ma- 
ladie par diatkèse de oontro-stimultts. Dans la premii^', il 
-s agit dna homme de 57 ans; qui, à la suite d'ttné affection 
'nloriâle,;£ut atteint d'un ^jsipèle à un genou, qui dispartit 
peu à peu sans aucUn traitement; jluûs un mois et demi après 
la- (Kftparitioa de l'érystpèle , il se manifesta un diabètes très- 
intense » dont le malade fut guéri dans l'espace de- ^9 jours , au 
jDf^eû de repinka dpnt il' prit 1795 grains. On commença p^r 
.4 ffpalus en 2 bals, et on ûmlk par 80 en 8 bols. Lia secoode 6k- 
«ervation est eneore un diabétèt q^eà &it observa sur un agricul- 
teur de 5a ans , qui entrai Thopital le ao janugier i8aa, et qiii 
était malade depuis- le rmûs docl^obre 1819^ Peur guérir ce 
malade, an lui fit prendre 8SS graine d! opium- en ii'Si joursr, 
moyen «mquel on: »sooia l'usage' habituel d'une pande; quim 
tité de viil et/d'alim^S' très-uouprissans. , 

M. fiaiiiy observé que liïs médecins finançais et italiens sokit 
d'accord sur^ ce point, que sur mille maladies, il en eet 999 
de nature inflammatoire , et qui réckment les antiphlogisti* 
qiies; que les médecins italiens cousàdèrent la ûèvre cpmme un 
.symptôme d'une inflammation intérieure ;. mais ils ne pensent ' 
pas que la âèvns spit exclusivement propre aux affections ab- 
dominales, ainsi que, l'a avancé et que- le soutient M. Brous^ 
sais,. plutôt pour ue pas revenir sur une opinion depuis loi^ 
temps professée par lui, que par une profonde conviotion. 
L'auteur rapporte à l'appui de la différence qui existe entW ces 
deux ' professeurs la description de Vangecohte iente dé 
M. Tommasini, maladie que M« Broussais attribuerait à use 
inflammatioii chronique de T^stomac et des intestins, et que 
le professeiiifp de fiologne fait exclusivemeoit irésider dans les 
vaisseaux sanguins. Mais oç, que M. Bailly aurait du ajouter, 
c'est que Tepinion de M. Broussais sûr ce point n'est pas par- 
tagée par la majorité des médecins français. 

Il, résulte, «elpj?; l'auteur ^ des f^its sur lesquels la doctrins 
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du oootre-«thiiiiiaft est fondée , que notre phy^iotogie palholo^ 
gique ne peut point rendre raison, non pas ^e quelques ol>^ 
«errations isolées, mais de vérités bien constantes dont ^ le 
nombre augmente chaque jour; que la ccns naissance des raé- 
dicamens considérée dans leur action snr l'économie est entiè- 
rement dans r enfance , noursenlement chez nous ,• mais encoiie 
en Angleterre et en A^emagne ; que les Italiens ont déeouvett 
lé fil qui doit nous diriger dans ce labyrinthe , et que le fait 
important de la tolérance des médicamens fera époque d'une 
manière brillante dans l'histoire de la médecine , et sera, consi» 
déré comme une des plus belles découverte» faites dans le do- 
maine des sciences médicales. 

Si Ton compare les principes sur lesqucb repoée la doctrine 
du contre^stiœulus avec la conclusion de Fauteur, 0n est 
étonne de la manière aifirnîative avec laquelle H prodanM la 
supériorité de la médecine italienne. En effet, si tels sontiM 
principes fondamentaux de M. Rasori, il fant avouer qu'ils soM 
loin de satisfhiçe un esprit rigoureux. Dans les 9 propositions 
que nous avons rapportées ^ tout est hypothèse. l,«'anteitr admet 
dans l'économie animale l'existence de deux, force». Tune de 
stimulus et l'autre de contre-stimulus. Où sont ces deux force»? 
Comment en prouver l'existence? voilà ce qile M. BaiUy a né- 
gligé de nous dire ; il rapporte quelques observations de mala- 
dies où la méthode de M. Rasori a complètement jrénssi ; c'est 
un fait qu'il faut avouer. Mais pourquoi ne nous avoir entre- 
'tenus que des succès? L'impartialité voulait qu'on nous consi- 
gnât quelques faits dans lesquels les contre-stimulus n'ont pas. 
réussi , et certes il en doit exister. Enfin , de tout ce qui pré^ 
cède , il me semble plus ^judicieux de conclure : 1". que les 
principes de la théorie du contre^stimulus sont comj^étement 
hypothétiques , et que ,. tant qu'on n'en aura pas démontré 
l'existence , il est impossible de les admettre ; 2°. que les Ita- 
liens ont découvert uu fait, c'estque, dansl'état pathologique, le 
coq)s humain peut supporter des doses énormes de médicamens; 
ce qui ne ph>uve rien autre chose , si ce n'est que la matière 
médicale est encore dans l'enfance ; 3^. que les médecins fran- 
çais, en suivant une méthode de, traite ment plus simple et plu& 
conforme aux lois connues de l'organisation , obtiennent des 
succès non moins éclatan3 , et beaucoup moins hasardeux. 

L. StMQH.. 
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3î. Conciliation méôicalb entre les contro-stimulistes et leurs ad- 

VERSAiRES. Mémoire du D"^.' Campagnano. ( Osservat. med. di 

NnpoU^ 1 5 février \%i5.) 

Dans ce méitioire, l'autetir a en pour objet de démontrer : 
i^. que les contro-stimuïis tes Ritsoriens exaltent les propriétés 
vitales des organes auxquels ils adressent leurs médicamens, en 
produisant une irritation et une inflammation, et que par cela 
même , Jes médicamens contre-stimulans ne doivent pas être ap- 
pliqués sur les parties irritées ou enflammées ; a®, que la faî- 
bleèse qui ^uit l'action de ces médicamens dépend de la conten- 
tfation des propriétés vitales dans le lieu où ils agissent; 3®. que 
dans léis maladies inflammatoires , on doit appliquer les contre- 
stittiaians dans tin lieu éloigné de F organe malade; 4"- ^^ la 
loi de la tolérance des médicamens dans les vives inflammations, 
loin de prouVer leur vertu co/i^re-^fr/wf^/rt/i^e, ne fait qu^ indiquer 
un défaut de sensibilité dansr les partieâ sur lesquelles on agit ^ 
occasioné par le processus inflafnmatolre de l'organe malade ; 
'5^. que si , par la saignée , on obtient des effets analogues , ce 
n'est pas une raison suffisante pour lui accorder une vertu con- 
tre-stimulante; 6o. que, si certaines substances se détruisent 
les unes les autres, çei adépendou d'un rapport sympathique , 
ou de la loi de l'antagonisme, ou d'une action chimique ; 7®. que 
les. applications topiques des contre-stimulans sont utiles sur la 
fin des inflammations , de même que les opiacés réussissent au 
déclin des ophthalmies ; 8®. que leis vives affections de l'âme af- 
faibHssênt il est vrai, mais en augmentant le mouvement vital 
au centre épigastrique ; 9°. qu'alors les contre-stimulans diffè- 
rent des stinitilans sans leur être entièrement opposés , puisque 
les uns et les autres agissent d'accord en excitant la fibre. 

Ainsi j selon Tàuteur, les défenseurs et les ennemis de la 
nouvelle doctrine , ne différant que sur la manière d»' expliquer- 
l'action des mojens thérapeutiques , if serait possible de les con- 
cilier , si les contre-stimulistes voulaient considéi^r l'action dé- 
bilitante coiume secondaire à une première action dérivative. 
Dès lors, remploi de certains médicamens deviendrait plus ra- 
tionner, et par conséquent les résultats seraient plus certains. . 
M. Campagnano se range du côté de Brera et Amoretti. Nous 
doutons qu'il amené* les contre-stimulistes à conciliation , car 
il exige d'eux le sacrifice des points fondamentaux de leur doc- 
trine, , L. Simon. 
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32. AbçhiVfû» dik bomqkqpathischb HBii.KDiisT.Ârchive8.delanné^- 
clne homœopathique. 5^. vol. i*''. et a*', cah* Leipzig; i8a4- 
Les analyses du système honusopatfaiqoe , i itérées depuis 
uu an dans plusieurs journaux de médecine français ,. ont assez 
fait «connaître cette doctrine pour me dispenser d'en rappeler 
les principes. En effet, on sait^e d'après cette doctrine, les 
deux points fondamentaux pour lagaérison d'une maladie , sont, 
d'abord de trouver un mëdicauient qui produise sur Thomme 
j^ain les mêmes syînptômes que ceu^ qu'on remarque dans la 
maladie qu'on veut traiter ; en aecond lieu, de donner ce médi- 
cament à une dose inûnimeut petite. Quelques faitâ général^ 
ment connus paraissent venir à l'appui du premier de ces prin- 
cipes ; par exemple : le mercure donné pendant quelque temps 
à un homme sain , produit des phénomènes asis^ez analogues k 
ceux qui constituent la maladie dont il est le spécifique; la di- 
gitale occasione à l'homme en santé uoé éruption pourprée, 
et ce même médicament, sert, d'après l'assertion d'un ^and 
nombre de médecins, dans les épidémies de scarlatine ,. et gué- 
rit cette éruption quand elle s'est manifestée. 

Quant au second principe de la médecine homoeopaliiîque, 
relatif à F exiguïté des doaea, je dou^ qu'il trouve beaucoup de 
partisans ; ce principe est tellement coptraire aux idées qui ont 
régné jusqu'à- présent, que les médeoius qui disent^ avoir guéri 
des angines , des coqueluches , des rachitis , du» hydrocéphales . 
et même des phthisies , avec un ou deux millionièmes de grain 
de belladone , de digitale ^ de cuivre ou d'arsenic , ne peuvent 
reprocher l'incrédulité à ceux qui doutent de l'efficacité de ce& 
méilicamens , donnés à de telles doses. 

Sans entrer plus avant dans l'examen critique du 8j|rsitème àa 
jy. Hahnemann , je me bornerai à ajouter, que la partie la plua 
utile de cette doctrine , celle ajassi qui sera approuvée par ie 
plus grand nombre de médecins , me parait être la diététique^ 
Le D*". Aahnemann insiste beaucoup sur^cette partie du traite- 
ment , et je crois que c'est «lu< régime bien ordonné y- q^ost du 
léplus'gmnd nombre des gu^risons, que k|s médecins, parti- 
sans de cette doctrîne , attribuent trop légèremcu^ auJL doses, 
insignifiantes de leurs médicamen». 

Nous allons indiquer brièvement ce qu'il y a de plus curieux 
dans les deux cahiers dçs Archives de la médecine homoBopa- 
thique , que nous avons squs les yeux. 
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pans -le premier cahier se trouve un mémoire, sur la bella- 
done. L'auteur, M. Millier de Leipzig, a employé ce médica- 
ment dans un grand nombre de maladies , entre autres dans^ 
l'hydrocéphale , la fjèvre ataxique , la scarlatine, l'érysipèle de 
la face,, l'angine, le carreau, le rachitis, la coqueluche. 

C'est principalement dans les maladies des enfans que la bel- 
ladone produit de bons effets , d'après M. Millier, qui cite 
plusieurs observations à l'appui de ses assertions. En parlant du 
carreau il rapporte l'observation suivante : un enfant de dix 
mois, fort et bien portant, >dont la dentition s'était faite jus- 
qu'à cette époque sans difficulté nl^ accident, commença à mai- 
grir k vue d'oeil; sa peau devint sèche et ridée ; on voyait quel- " 
c|ue fois des plaques érythémateusee aux pieds; la face et la 
plante des pieds étaient tuméfiées pendant des jouinées entières, 
et redevenaient maigres subitement; les glandes du cou étaient 
gonflées ; le ventre était gros , il y avait diarrhée , les matières , 
fécales vertes bt non digérées; enchifrenement continuel, som- 
nolonce, désir de rester au lit, mauvaise humeur, entêtement^ 
appétit nul, soif, genrives cliaudes, mai qs froides; quelque- 
fois chalçur et vomissemens. D'abord la diète et la belladone , 
quinze jours après un dix inillionièi^ae de grain d'arsenic , ont 
rétabli l'enfant dans l'espace de quelques semaines. 

M. Millier s'élève contre les fortes doses de belladone, qn'on 
administre dans le but de préserver de la scarlatine ; il a donné 
cette substance à la dose d'un cinq millième à cinq personnes, 
et sur ces cinq il n'y en a qu'une qui n'ait pas ressenti l'effet 
que produit ordinairement la belladone ; deux personnes eurent, 
le lendemain du préservatif, des m%ux de gorge avec tuméfac- 
tion des glandes ,^ céphalalgie, fièvre qui dura un jour; une au- 
tre était ce jour-là très-irascible et fut obligée de se coucher ; 
enfin la cinquième eut un malaise général avec fièvre , bourdon- 
ncmens d'oreilles , rêves effrayans ; une légère blessure qu'elle 
avait à la main , et quiétait presque cicatrisée , commença à sup- 
purer, un, gonflement œdémateux et érysipélateux s'empai*a de 
la- main, et ce n'est que 1 5 jours après que lablessure se cicatrisa. 

DanI l'apoplexie nerveuse , c'est-à-dire , quand il y a épan- 
chement-dans le cerveau mais que la saignée est contre-inSi- 
cjuéé par la prostration des forces , M, Millier préfère l'arnica à 
la digitale poui^îrée , parce que la teinture de la première de 
ces su])sUnces, appliquée à la dose d'une goutte par once d'eau» 
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^ sur les épancbemens et les tumeurs produits par des coutusions^ 
des lésions traumatiques , produit un effet résolutif extrême- 
ment prompt , ce qui doit avoir lieu également , quand c'est le: 
cerveau qui est le siège de ces épancbemens. 

Outre le mémoire sur la belladone , le premier cabier des 
Archives contient encore plusieurs observations, dont les prin- 
cipales sont : une inflammation chronique des viscères du bas- 
ventre et une tumeur dans cette cavité , maladie guérie par un^ 
dix millionième de grain de belladone; une pbtbisie tubercu- 
leuse commençante guérie par un centième de grain d'oxide 
noir de mercure; une pleuro-pneumonié aiguë, guérie au bout 
de quinze jours , au moyen de Tessence d'aconit et de celle de 
bryone; un catarrhe pulmonaire chronique, décrit sons le nom 
de phthisie pulmonaire pituiteuse , guéri en 28 jours par -^ 
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de grain de quinquina, le double de zinc, et un huit millio- 
nième de grain de belladone. 

L'observation la plus remarquable est celle* que rapporte 
M. Schubert, d'une femme de 55 ans, qui portait quatre her- 
nies , deux ventrales et deux crurales. Étant tombée malade „ 
cette femme fut traitée par la noix vomique qui enleva la ma- 
ladie et fit même diminuer le volume des hernies Encouragé 
par ce succès, M. Schubert, dans l'espoir de réduire complète- 
ment les hernies, administra d'abord un qtiatre millionième de 
grain de teinture de coque du Le\2ihX{Menispermui coccidus)y. 
et ensuite un millionième de grain d'or en feuilles ( Blàttgold). 
Par l'effet de cette médication les hernies diminuèrent considé- 
rablement , mais ne disparurent pas tout-à-fait ; enfin , après, 
une rechute que fit la malade , et qui fut guérie par la noix vo- 
mique , il n'est plus resté la moindre trace des quatre hernies. . 

Une dernière observation , c'est celle de M. Gross, qui , après 
avoir guéri par une dose de cuivre une femipe sujette à des at- 
taques convulsives, vit les mêmes symptômes se reproduire quel- 
que temps après, parce que la malade s'était exposée à Tabsorptioir 
de molécules cuivreuses parle broiement du vert-de-gris, ce qui 
confirmerait un des principes de la médecine homœopathtqne. 

Dans le second cahier des Archives, on ne trouve que des 
observations isolées , dont les principales* sont les suivantes - 
vomissement opiniâtre , guéri par la pulsàtille ; goutte invété- 
rée gîicHe par la noix vomique ; catarrhe puimonuire guéri par 
la digitale; hystérie et métrorrhayic guéries par la bryone, le 
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t)ilinquina et la noix vomique ; choléra roOrbns gUéri par le sttc 
fie Ferairum album ; diarrhée et ophthalmie gnéries par le sou- 
fre (i^, etc., etc. Ces observations étant toutes Ir^Sylongues^il 
nous est impossible d'en transcrire une ou deux. 

Ce^cahier est terminé, ainsi que le premier, par Ténu méra- 
tion des phénomènes produits sur l'homme sain , par une sub* 
stance employée en médecine \ le' premier cahier contiei^t lés 
expériences sur le enivre, et le second celles sur le tartre 
stibié. Stobbb. 

aO. NXUES PRACTISCBES StSTXM DBS SPBCIELLSR NoSOLO&IS, etC. NoU-* 

veau système pratique de npsologie spéciale parle Db. J. Chb. 
Habless. 1"^. Partie, ayant pour titre spécial, Manuel de 
Médecine clinique , i^. vol. XX et 634 P* gi"- in-8®» ; 
prix , 3 rtlilr; Goblentz, 1834; Hoischer. 

Il y a sept ans, l'auteur a publié la première pai*tie de sa 
Médecine clinique ; il enrichit aujourd'hui' la littérature mécbt-^ 
cale de la première moitié du second volume, lequel, bien que 
se rattachant au précédent , peut être cependant regardé comme 
formant lui seul un ouvrage. 

M. Harléss consacre les deux premières sections de son ou- 
vrage au développement des principes sur lesquels repose sa 
nouvelle classification. Il pense que, pour qu'un système de 
nosologie soit réellement utile' au praticien , il ne faut pas ré- 
duire au plus petit nombre possible les divisions des maladies, 
mais s attacher, au contraire, à indiquer toutes les différences 
qu elles offrent et qui les doivent faire distinguer; Mais où s'ar- 
rêtera l'écrivain nosologiste si , pénétré d'un tel principe , il se 
lance une fois dans le champ des nuances morbides , et cherche 
à ériger celles-ci en autant d'affections distinctes ? Les nujinces 
ont leur impoi*tance, j'en suis aussi convaincu que l'autettr ; 
mais il suffit de les indiquer, non comme des maladies parti- 
culières, mais comme des modifications de celles-ci. 

Dans la première classe M. Harless range les maladies émi- 
nemment dynamiques qu'il' divise en nei'veuses, dans les- 
quelles sont comprises les nerveuses proprement dites, et en 
celles de système h'ritable ( il nomme ainsi les muscles , les tu- 



(1) Toutes les subslances dont il vient d'être qtiestioa.ont été don- 
nées a des doses très-petitçd, depuis un dix millionième jusqu'à un 
millionième de grain. 
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niques muscnlaires et l'appareil tie la circuUtion) ; ici se trou- 
vent les spasmes tant généraux que loçanx. La deuxième classe 
comprend diverses maladies sthéniqne8;dalnsles suivantes' nous 
trouvons les maladies e'ruptives, celles des sécrétions, les mala- 
dies organiques , enfia la classe des affections mentales. Nous ne 
ipouvons entrer dans les détails de ces grandes divisions ; qu'il 
nous suffise de dire qu'on y trouve un peu de toutes les théo- 
Hes médicales qui ont régné jusqu'à ce jour/que M. IBtarless 
knontre beaucoup de connaissances dans le travail donbnou^ 
]>arlon8 ; mais que , comme Système nosologique ,^ cet ouvrage 
nous paraît laisser beaucoup à détirer, plus même que' la plu- 
part de ceux qu'il aurait à remplacer , suivant l'opinion toute 
naturelle de son auteur. > Quoi qu'il en soit, on ne saurait lui 
refuser F avantage d'offrir quelquefois les maladies sons nn 
point de vue nouveau , ce qUi peut avoir un avantage réel pour 
le praticien ju<}îci^ux. H. Holuiu). 

!l4< PbBIOOICO de la. SOCIÏDAO MéDICO-QUiRUBGICA DÉ CàDIZ ; OU Jour^ 

nal de la société médico-chirurgicale dé Cadix ; Tome III ^ 
comprenant l'année \9^%. 

On a rendu compte dans le Bulletin ( txyyéz année 1824 ) 
des deux premiers volumes de ce Vecueil de Cadix. Les cahier^ 
du troisième volume^ que j*ai sous les yeux , contiennent beau- 
couj> d'articles sur la fièvre jaune qu'ilss présentent, pour la 
plupart , comme éminemment contagieuse ; mais un autre s'étant 
chargé de réunir dans un seul extrait, ce que ces articles of- 
frent de' plus impoii^int, je les passerai entièrement sous si- 
lenjQe dans gelai*ci , dans lequel je ctois ne devoir parler que 
des articles qui n'ont pas encore été publiés ou répétés dan^ 
nos journaux de médecine. De ce nombre sont les suivans : 

1^. Examen compamtif de la vie y par M. Alphonse Garcia 
JoRADo. L'auteur s'est proposé de prouver par le développe- 
ment, l'explication et la comparai&on d'un grand nombre d€f 
faits , la vérité de. ce troisième aphorisme de la Philosophie bo- 
tanique de Linné ; lapides crescimt ; veg^tabilia creseunt et 
vivuat; animalia , c^cunt , vivant et seniiuni. 

VL^, Préparation et manière S agir de la quinine et de la cincho- 
nine. On trouve^ di»n^. le ^ volume que j'analyse, plusieurs ar^ 
ticles SUÉ: les sulfate et aeétate de quinine et de cinchoviiiie^ 
ils sopt, pour la majeure partie, extraits des^émoires^ dC" 
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M^. Pdletier , €apentou et Double ; toutefbis , les rédacteur» 
y oa% ajouté une Doi\veille manière de préparer les sels dont il 
s'9tgity ayec plus d'économie que par les ]M*oGédés des inven- 
teurs , et de plus quelques faits notables d'affections intermit- 
tente^ périodiques, soit fébriles , soit douloureuses seulement, 
qui «on(irmen,t les observations si nombreuses que Ton a déjà 
recueillies en France, en Angleteire , en Allemagne, en Italie, 
en Amérique, sur les effets de ces préparations. Ces faits ont 
été observés par MM^ Joseph Pbibto , Français-Xavier Laso , 
Ignace Amellsb et Antoine Sanchxz Salas. Ce dernier surtout 
a administré avec le succès le plus heureux, le sulfate de qui- 
nine contre des douleurs périodiques saiis fièvre ; il -en rapporte 
huit jol)servation8 bien détaillées. 

.5®. Préparation du sirop dip€cacuemba>^ par M. Félix Hkhsk- 
u». M. ffeaseler dit positivement que cette composition varie 
dans les diverses pharmacies ; que la quantité d'ipécacuanh^ em- 
ployé est différente dans chaque Oifficine ; qu'ici on se sert de 
la Peinture de la racine d'ipéeacuanha , là , d'une infusion ,ou 
bien d'une décoction aqueuse , et qu'il y a bien des pharma- 
ciens qui ne se font point de scrupule de mèter de la poudre 
d'ipécacnanha avec du sirop simple et même quelquefois d'y ajou- 
ter «n peu de tartre émétique. Frappé de cestnconVéniens, qui 
font d'un remède qui pourrait être excellent lin remède tout- 
à^ait infidèle , M. Henseler propose à ses confrères la méthode 
qu'il a adoptée. % 

Elle consiste à extraire les prini»pes gommo-résineux de 
i -ipécacuMiha en faisant macéirer pendant huit joars/ une once 
de cette racine pulvérisée , non dans Taleool , non dans l'eau, 
mats dans douze onces de bon vin de Malaga. On remue de 
temps €Bl temps, on filtre la liqueur et on la conserve dansr 
dee vases hermétiquement bouchés. Pour faire le sirop simple 
d'ipécaeuanha , on mêle neuf onces de cette liqueur avec seize 
onces de sirop de sucre. Pour faire le sirop d'^ipécacuanha 
oon^esé , 4m ajoute à la maoératûm une demi-once de ra- 
cine d'iris de Florence* 

Avant d'exposer ces deux méthodes , et de rappeler celle» 
qu'on a suivies jusqu'à ce jour , M. Henseler tiace l'histoire et 
décrit les propriétés soit physiques, soit chimiques, non de 
toutes les plantes connues sons le nom d'ipécaeuanha et de celle» 
que l'on croit douées des némes vertus, mais de «elles qu'il 
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connaît. Son mémoire est suivi d*an rapport fait à la société^ 
médico-chirurgicale de Cadix , et dont les noms des commis- 
saires sont 1ns; mais quels qu'ils soient, ils opposent avec rai- ^ 

• 

son à 1 opinion de M. HenseUr les recherches de Mtf. Magen"" 
die et Pelletier , desquelles il résulte qu'il y a des quafitités 
différentes d'émétine dans les diverses espèces de Tipccacnanha • 
du commerce, et ils concluent que la seule manière d'avoir 
un sirop d'ipécacuanha toujours identique avec lui-même^ c'est- 
à-dire , tel que le veut M. HenseUr ^ serait de le composer avec 
l'émétine. 

3^. Essai sur les eaux minérales sulfureuses de Chiclana delà 
J^ronteiu , par M. François-Xavier Laso. La société médico-chi- 
rurgicale de Cadix, a fait un appel particulier au zèle de ses 
correspondans de l'Espagne, dans l'espoir de pouvoir réunir 
un jour les matériaux d un travail généi*al sur tontes les eaux 
minérales du royaume; et c'est par suite de cet appel, que 
M. Laso a recueilli sur les eaux minérales de Chiclana , les do- 
cumens dont il s'agit ici; mais comme ces doeu m'eus n'ont qu'un 
intérêt de localité, je n'y arrêterai point le lecteur. 

" 4*^. Heureux effets obtenus de l emploi ini. et ext, de l'acide ace- 
tique , dans le traitement de diverses maladies ; par M. Antoine 
Maldonaoo, L'auteur répète en peu de mots ce que l'on sait des 
bons effets du vinaigre. Il affirme que c'est surtout contre le» 
affections du foie , soit aiguës , soit chroniques , qu'il en a re- 
tiré les avantages les plus marqués , en le faisant entrer dans- 
la composition de cataplasmes qu'il appliquait sur la région du 
viscère malade ; et à l'appui de cette assertion , il i^pporte plu- 
sieurs histoires particulières .qui semblent la confirmer. Il ra- 
conte aussi qu'au printemps de i8o4, époque à laquelle il ré- 
gnait une épidémie de fièvre scarlatine avec tendance à la 
degene'ration putride , des individus en très-grand nombre atta- 
qués de cette maladie ayant été reçus dans les hôpitaux , le» 
uns dès le commencement de l'affection^ les autres lorsqu'elle- 
était plus avancée , tous guérirent à l'aide des boisson» aci- 
dulées avec le vinaigre et de layemens dans lesquels il entcgit^ 
et cela malgré la faiblesse et le grand abattement moral de la 
plupart des malades.. . , s 

5°. Observations sur r Usage inteneur de técorce d Jlcomo^/Ue^ 
divinoy par M. François Solano Puga. L'arbre désigné ici est 
fort peu connu ; ce qui est certain ^ c'est que l'écoroe^qui » 
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%ervi aun expériénfcesdônt je vaw porter a été tirée det Ântjltefit 
H que les essais d'analyse chimique de i'auteury démontrent 
dess propriétés toniques, , astringentes , et qu'elle contient , 
jcomme celle de toutes les espèces du genre quercu^y une quan* 
tîté potable d'acide galliqne. 

En 1 8 1 o , aux Antilles ^ et en 1 8 1 2 ^ à Gadiic , on annonçai 
dans les papier^ publics que YAlcomoque diçino était jusqu'ici 
le meilleur remède contre les maladies du foie, et en partica* 
lier contre celle du poumon , et spécialement contre la phtbi-» 
sie. On disait devoir cette connaissance à un Indien ; on citait 
des faits nombreux de guérison presque miraculeuse ; des pét** 
sonnes connues donnaient elles-mêmes l'histoire détaillée de 
leur maladie, racotitaient ce qu'elles avaient ressenti, tout ce 
qu'elles avaient essuyé , et comment elles furent guérits en peu 
de temps ^ après avoir eu recours au précieux remède. Enfin 9 la 
recette de celui-ci était publiée : ce n'était point un de ces se- 
crets qu'exploite le cupide charlatanisme. Le gouvernement 
espagnol chargea, ea i8i3, le collège médico-chirurgical de 
Cadix de s'assurer des effets du nouveau remède , en le faisant 
prendre à un certain nombre de malades. M. Solano Puga^ 
ayant été désigné par le directeur du collège pour ces essais y 
choisit quatre malades ( ce n'était pas assez) affectés dé phthi^îe 
tuberculeuse des poumons, ou d'an catarrhe chronique de ces 
organes , auxquels il administra, confo rudement à Tinstruction; 
VAlcoriwque divino sous forme d'une décoction faite avec 
douze onces de l'écorce par livre d'eau. Les malades en prirent 
d'abord ^^6 verrées par jour; mais des vomissemens forcèrent, 
dès le troisième , de réduire les prises au nombre de 3 ; bientôt 
après , des sueurs copieuses, une expectoration abondante et 
une douleur aux parties latérales de la poitrine vinrent encore 
ajouter aux incommodités qu'éprouvaient les malades. M. Soht- 
no Puga fît d'abord appliquer sur le lieu douloureux un cs^ta- 
plasme de la poudre d'j^/corrao^i/^, mais tout aussi infructueu- 
sement. Enfin , ces essais furent loin d'être favorables au 
remède , car les malades n'en périrent pas moins rapidement , 
et même la mort en fut peut-être hâtée chez l'un d'eux. Il ne 
parait pas, du reste , que l'auteur ait donné le nouveau remède 
contre les maladies du foie ; mais il termine son mémoire en 
disant que totttes les recherches, que tous les essais faits depuis 
les siens pour s'assurer de la meilleure manière de l'administrer, 
C. TomeVL ■ 5 
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des cas ojàil e»t indiqué, et des modifiLcalions qu'il faut api 
porter dans son emploi, et le régime, ont tous été iautUes. 
Sa couclusion est qu'il est dangereux dans la phthisie pulmo- 
naire. 

' 6*. Observations sur les heureux , effets du moxa dans le tmite- 
ment de diverses maladies, par M. F. J. L. 
' 7**. Tumeur enkystée développée dans la mamelle d une femme 
^t formée par une' collection de lait, par M. Ignace Amsller. Le 
fait est curieux ; en voici une courte analyse : 

Une femme de 26 ans, prftiipare, vit, dix mois après sa 
couche, la mamelle du coté droit se tuméfier et s'enflammer; 
elle sevra son enfant , mai? la glande mammaire s'endurcit et 
resta iftdolente. Un nouvel accouchement eut lieu deux ans 
après. L'çnfànt tirant avec difficulté le lait du sein droit, la mère 
ne lui présenta plus que le sein gauche ; mais le premier acquit 
un volume énorme et devint le siège d'une fluctuation bien ma- 
nifeste. Une incision en fit sortir tout d'un flot jusqu'à soixante^ 
neuf onces d'un liquide qui avait, selon M. Ameller, les appa- 
rences du lait, et qu'il dit du véritable lait dont l'albumine du 
sérum s'était ,coagulé à la circonférence de la oollectiqn pour 
former un kyste. Quoi qu'il en fut, dès le quatrième jour aprèè 
l'incision, des lambeaux membraniformes sortirent. Une fivre 
lente , divers accidens eurent lien ; une seconde incision fut 
faite au-dessous de la première , un séton passé dans les deux , 
et trois mpis ^près la dernière incision (quatre mois après la 
prenoière), U malade se trouva bien rétablie. Il est digne de 
i;emsg:que que la sécrétion du lait a continué jusqu'à la gué- 
vison , dans le seim malade comme dans l'autre, et celamalfrré 
la ûèvr^ ^ u^e extrême faiblesse , tous les moyens auxquels on 
e^t recoure pour supprimer cette sécrétion, et quoique l'enfant 
ue tétât plus s^ mèr«. L'auteur, qui n'a pas assez prouvé qu'il 
a ouvert un véritable dépôt de lait; attribue principalement la 
guérison au séton. 

8°, Application répétée de sangsues dans les cas de tumeurs^ 
stpiirrheuses desseins, par M. Franeois-Sàvier Laso. L'auteui» 
rapporte trois observations bien complètes et bien rédigées qui 
prouvent la possibilité de résoudre , par les applications répétées 
de sangsues, des tumeurs du sein qui se présentent ai'éc les appa- 
rences du squirrhe. Si le lecteur ne connaissait déjà les nombreux 
faits analogues qui ont été recueillis en France, depui8^quelque» 
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aanées, par MM. BvoUssais, Lallemand , Treille, etc. , je don^ 
lierais un extrait de ceux de M. Laso, qui d ailleurs ignorait 
les faits recueillis par nos compatriotes ,. lorsqu'il a communiqué 
ses intéressantes observations à la Société médièo-chirurgicale 
de Ca<lix . . ' - 

9*». De l'influence de la vaccine sur les exemthèmes de l'enfance^ 
par M. Manuel GiL Y Aivp^iz. Le docteur Gilyjàlveniz, qui prati- 
que la médecine depuis a 6 ans dans la ville de Cascante ,* où tous 
les enfans sont vaccinés peu de temps après leu r naissance, affirme 
que la petite vérole , la rougeçle et la scarlatine sont inconnue» 
dans cette ville depuis que la vaccination y est générale , tandis 
qu'il y a vingt-deux ans, ces maladies y exerçaient de grands 
ravages. Il conclut que. c'est à la seule vaccination qu'il faut at^ 
tiibuer cette différence ; mais cette conclusion paraît exagérée.» 
Avant qu'on puisse l'admettre dans toute son extension, l'auteur 
devait établir clairement que les circonstances sensibles qui 
peuvent influer sur la santé générale des enfans, sont restées 
à peu près les mêmes à Gageante qu'il y a 22 ans, la vaccine 
exceptée. Quoi quil en soit, les recherches curieuses de ce mé- 
decin sont bien propres' à ruiner la conclusion que M. Bobert 
Watt a tirée des recherches qu'il a faites à Glascow,de même que, 
réciproquémeut , celles-ci montrent que Topinion de notre 
confrère de là péninsule n'est fondée que sur les résultats d'tine 
seule localité, pendant une période tropcourte, quoique double 
ou à peu pfès, de celle qui a été examinée par le médecin 



écossais. 



IO^ Sur la dij^uUé du diagnostic de certains ulcères. Sous ce 
titre on lit quatre observations, une de M. Théodore Madtnso 
et les trois autres de M. F. X. L. (François-Xavier Laso , je 
présume) > qui font voir combien il est quelquefois difficile 
de ne ps prendre pour carcinomateux certains ulcères fi- 
philitiques, ou certains autres qui sont entretenus par une 
cause locale d'irritation permanente, telle, par exemple, que 
la pointe d'une dent cariée qui blesse continuellement le'bord 
de la langue. _ • 

n^ Mémoire sur un préservatif de la sipkiUs , ou sur le màjén 
déteindre sa contagion , par M, Lra^ Calmion. L'auteur que 
nous avons vu, à Paris, en 181 5 ou eu i8t6, couvrir les 
muraiUes de l'annpnce de ce préservatif , a présenté aux cortè 
espagnols un mémoire sur sa méthode prophylactique. M Cald 
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ron ne craint pas d'^aVancer, daûs récrit dont il ft'àgit, sânt douté 
pour donner une plu» grandie valeur à ce qu'il appelle sa décou-* 
Verte , qu'il périt annuellement dans cette capitale jteisqu'à plu» 
de douze mille petits enfans qui sont entaché» de la sipfailis. Ua 
pareil conte peut se croire à Cadix, Voire même à Madrid ; mal* 
il suffit > pour en* foire voir toute l'absurdité, dé rappder qu'en 
tout il ne meurt pas à Paris, nombre moyen annuel, plus de 
22,000 individus de tous âges , parilii lesquels il faut compter, 
pour toutes les maladie* ensemble, moins de 4? 000 enfans de 
zéro d'âge à un act, si nous nous reportons à l'époque dont 
M. Calderon a pu connaître les résultats. Il paraît que ce mé- 
decin % sollicité du gouverûeinent espagbol rantorisartidn de 
rendre public le prétendu préservatif qu'il propose. Certes, s'il 
était aussi efficace qu'il ledit, il faudrait le publier partout^ 
et le nom d^ son auteur se placerait glorieusement à c6t^ 
de celui de Jenner , parmi ceux des* plus grands bienfai- 
teurs de i'humanité; mais ce n'est que dans là longue liste 
des proneurs d*arcanes, qu'est inscrit le nom de M. Luna 

Calderoh* ' - 

xi'^, Ràpportfait à taxxidemie de Barcelone pétries docteurs 

Laurent Gsassbt et Raphaël Nadal , sur plusieurs lépreux fût 

existent dans la saille de Meus et dans la campagne de Tanvgofte^. 

i3°. Notice sur un calcul urinaire dont le noyau était un corp't 
étranger introduit du dekors dans la vessie: 

1 4°. Formulœ medieœ , quas ad usum casirensis Nosocomii bar-* 
cinonensis rdiquorumq. Vàthfiloniœ operationum exercituSy digessit 
primarius illius medicus Joannes-Franciscus Bahi (Barcinooae, 

1822). 

1 5*». Coleccionde Inspecciones , ç'est-à-<' ^^ Réstdtats de ï ou- 
verture des cadavres de personnes qui on jccond^é.à la Jièvre 
jaune, dans la ville de Cadix , pendant tannée 1819; par 
M. Franç.-Xav. Laso. (Cadix, 1821.) 

^60- Descriptionet usage du pectorâoque inventé par'NL. Lairhic. 
Je ne pai-lerais point de cette analyse du Trai^ sur t auscultation 
médiate, si l'on n'y lisait que le malheureux Mazet fit, le pre- 
mier, connaître le stéthoscope à nos confrères de TÂndalousie, 
et si ip nWais à dire que beaucoup de médecins du midi de 
l'Espagne se servent communément aujourd'hui de ce Boa- 
▼eau et utile instrument d' exploration. (L. R. V.) 
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'%^y Jcw^AL Vf» w^çxwGmmi HKaKunin.* etc. Jooraal de méde- - 
cme pratique , par MM.. HofslâiU) et Osahia^; avril , iÇaS. 
, Ce cahier commence par un mémoire du prof. Wendt de Co^- 
penhagne , ^ur r histoire médicale et chimique de quelques Eu--^ 
phorbimcées; 1 auteur, pénétré de l'idée qu'il existe un rapport ' 
«ssentielenU^ les plantes réunies dans un même groupe natu- 
rel , donne ici successivement Thistoiredes pro^viétés médicales^* 
^ui ont été attribuées à chacune des plantep officinades de la fa- 
mille des Ëuphorbiacées ^ il cite les principales préparation^ 
qu'oB leur a fait subir pour les administrer, et les divers prin- 
cipes immédiats que les^chimistes y ont découverts ; ceux eutre^ 
autre» qu'on a considérés, comme les parties actite« de lâi plante*. 
Ce travail» fiiîit de recherches laborieuses »,sera consulté avec^ 
fruit par les personnes qui s'pccupent de matière mîédicale. 
rr-. Ifouft trouvons à sa suite des détails intéressants que^ 
nous a donnés, daiis un précédent cahier, M. Broseins, surTii^- 
stitnt des enfans malades de Yienne, détails auxquels nous avons 
consacré un premier article , et sur lesquels nous reviendrons, 
incessamment. -— Sur les effets ihérapeuiéques^ de feieetficite' y 
^0nsiatespar de nouivlies oèsematùms^; par L& D**.. HofiKiuer, à- 
Bielfeld. L'auteur cherche à tirer l'électricité de Tespèce d*ou- ' 
Mi dans lequel, elle est tombée après avoir reçu des éloges ou-- 
Ués. U commence par avertir que cet agent tliérapeutiquè ne> 
peut convenir qu'aux personnes peu excitables et dont le système- 
Berye|ix ne jouit pas de son énergie habituelle, D cite deux 
exemples^ de sujets^ qui, se trouvant dans ces circcmstances , 
furent atteints, chacun , d'une attaque d'apoplexie, qui eut pour: 
effet la paralysie incomplète de quelques orgaues , et notam- 
jnent de"U langue^ symptômes que l'électricité seule parvint à, 
dissiper.— ^n lit après cela de nouvelle? cemarques: de JM. Pits--- 
ehafit, sur divers siyets de médecipe (r); l'auteur s'occupe ici : 
1®. du goitre, qu'il considère sous le rapport théçapeutique , en 
même temps qu'il distingue les variétés de cette maladie; a**, dev 
pollutions et des érections ddulàureusés. M, PitschafFt dit iciqu'il 
a observé que ces, accideos se montraient souvent chez des jeu- 
nes gens d.e a4 k iS ans, parfaitement sages à., tous ' égards ,.. 
«t qui ,» occupés de travaux de cabinet , étaient en même temps. 



(i) Voyez dans le cahier de septembie i8a4 du mêiûe jo*iraal ^Ifi: 
•(wn.eiu;eiiient ds ces. ob«crr4li.oa$*. 
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affectés d'hémorroïdes ; d'autres fois il a vu les mémos j^éne-s 
mènes chez des hommes de 4o ^ ^o ans , bien contititoés , <{aî 
portaient également des tameiirs hémorroïdales ; ces derniers, 
éprouvaient alors des tiraillemens douloureux dans le scrotom 
et souffraient pendant te coït; M. Pitschafft attribue encore à la 
présence des hémorroïdes , quelques éçoulemens blénorrhligi-' 
ques^et quelques leucorrhées. 

Les courtes notices et extraits se composent, dans ce cahier, 
1**; d'un rapport de MM. Foderé et PristelhuebeF , sur un SYor- 
tement provoqué -(voj. Gazette de sante\ 1 8^ i ^ n^. 33}; 3*^. d'tuie 
note du prof. Hufeland, sur un liniihent proposé par M. He-^ 
mund contre le cancer ; nous reviendrons sur ce moyen théra- 
peutique, d'aprèfsce que l'auteur en dit dahs le journal de Rust , 
tome IX, nP. i ; 3**. de quelques réflexions du D'.. Naumaua 
sur l'affaissement des tumeurs inflammatoires : Tanteur pen^ie 
qu'il est très-important d'observer avec soin dans les phle^a- 
sies externes , dans quel rapport se trouVe la tuméfaction avec 
les autres symptômes ; lortf , par exemple , que la tumeur dimi- 
nue ,taiidis que la douleur augmente , le danger est en raison 
directe dfe la disproportion qui s'établit entre ces deux sjniptô- 
mes. Ces observations ont quelque ^apport avec celles de plu- 
sieurs auteurs qui ont vu la vaHole légitime se terminer pres- 
que toujours par la mort lorsque la tuméfaction qui accompagne 
ordinairement cette espèce de phlegmasie cutanée ne^e mon- 
trait pas. Peut-^être doit-on attribuer à celte cause la mort de 
douze mahides, qu'un médecin de la Pitié a cautérisés derniè- 
X*ement dans l'intention de prévenir la cicatrisation des boutons, 
lies personnes qui ont vu des essais de ce genre, savent «n ef- 
fet qu'alors la tuméfaction de la partie cautérisée (la face), 
est nulle ou bien moindre que dans les cas ordinaires. 

H. HOLi.AKD. 
^5. DlK ][bRE9ARSTALT in DBM KonIGL. JoLIUS-HoSPITAL , ZU WÛBZ- 

BURG, etc. Sur l'établissement pour les aliénés qui existe dans 
l'hôpital Julius à Wurzbourg, et sur son administration pen- 
dant vingt-six ans ; avec un Appendice renfermant F histoire 
particulière des maladies et des ouvertures des cadavres ; par. 
le docteur Art. Mulleb, premier méd. de cet hôpital. 8*^. XIV 
et aSo p. "Wurzbourg, 1824. 

ï-e'roi de Bavière se proposant d'améliorer le sort des aliénés 
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dans les établissemens publics qui leur sont destinés, detnàsdâ 
^ns ces derniers temps aux médecins de ces institutions des ràp^ 
ports qui lui en fissent connaître et l'imperfection et les moyens 
de remédier à ceux-ci. M. Mulier a pf*ofité de cette occasion poUt- 
rendre compte du service médical qu'il fait depuis vingt^six ans 
dans rfaôpital Juliusià Wursbouig; son opuscule sera lu avec 
le plus grand intérêt (1) ; nous nous contenterons de dire que 
dans un appendice où il rapporte plusieurs cas de maladies men- 
tales observées par lui, il ajoute, qu'à l'ouverture, il â pi'ésqaé 
constamment trouvé Un rétrécissement dAOS le canal 'alimen- 
taire , surtout dans le eolou , et le plus souVent dé la séroëité 
dans les ventricules du cerveau. H. H. 

26. DizioKAïkio PËRfoDico 01 HRDiciNA. Dictiounaire périodique de 
" médecine , rédigé par les Prof. L. Martiki et L. Rolaindo. 
N*». ag,* 3o, 3i et Zi. 

Parmi les articles contenus dans ces quatre numéros , on re- 
marque principalement les mots cerveau , hépatite y n%e'decine , 
vers intestinaux^ acupuncture. Dans un de nos plus prochains, 
numéros nous signalerons ceux de ces articles qui,' par leur 
importance, méritent une analyse spéciale. L. Simon. 

ay, Rust's Magazixn FUB DIE CESAMMTS , HxiLKifNDB , ctc. Magasîn 
des sciences mt^dicales, publié par le docteur J. Nkp. Rust^ 
profess. de niedec. , médecin génér. des armées , etc. , etc. 
Tomes XIV , XVIU, apnées 182 3 -3 4 > in-8°. d'environ 70 p. 
Berlin, Reimer. > 

Nous avons déjà entretenu nos lecteurs de l'excellent journal 
dont nous allons nous occuper en ce moment ; des retards dans 
l'envoi des voiomes indiqués par le titre de cet article , sont 
Tunique cause de ceux que nous avons mis à nous acquitter dé 
cette tâche. Nous regrettons que Tabondance des matières ne 
nous permette pas d^ donner à V analyse des numéros les plus 
arriérés (ceux de i5q3) , toute l'étendue que réclameraient les 
objets intéressans qui en forment le contenu. 

Tome XIP^ , \". Cahier. — />c lafisttde lacrjrmah , par 
C. Hirveng , interne à l'Hôte-Dieu de Paris. On trouve dé- 



(1) On y trouvera une foule de détails sur les moyens qifil a em- 
ployés pour changer la face de cet établissement qu^il avait trouve dan? 
^e pins mauvais état. 



/ 
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dits daiks ce oiéiaok>e! le: point où M. Lidranç propose dfeD<> 
foncer le bistonn pour l'opération de la fisCule lacrymale; 1« 
procédé de M. Dnpaytren pour cette opération ; la proposition 
d'un npuveaa procédé consistant à agrandir le diamètre da<:ana^ 
nasal au mojen deJ>ongtes- caustiques qaon remplace ensuite 
par. une canule sur laquelle la cicatrisation se fait. ^^Surtnphthal" 
mie contagieuse^ par le doct. D. G. Kriebel.— Swr tephthalm» 
des armées^ par le dod. Baltz^ auquel on doit un ouvn^e com^ 
plet sur ce sujet» (Analysé dans le Bulletin , cahier de juin i SaS). 
— - Différentes observations de médecine et de chinwgie^ parmi les- 
queUe» noua^a^on» remarqué t l'histoire d'une- mélancolie ob-' 
servée ebe£ un enfant de once ans ; celle é' une opéfation césa-^ 
riei^ne faite par le docteur Scbmidt d'Eylau y et suivie de la^ 
guérisoa de la femme ^ trois 'exemples de goutte» et de rbuma- 
tismet guéris par les applications froides ; un cas d'absence div 
péricarde. «— Observation sur la cicatrisation dune phalange qui 
aurait été entièrement séparée dU doigt indicateur j par le docteur 
And. Braun.On n'iavaît réuni et pansé les parties divisées qu'une 
heure aprèy l'accident. — Mémoire du docteur Yogeler sur, 
les devoirs militaires en général et sur la valeur des certificats, 
des médecins civile dans les circonstances qui s*jr rattachent. 
— Quelques observations sur tiode , par le docteur L. Vogel, 
médecin à Liegnitz. L'auteUr rapporte ici plusieurs cas^ èss^ 
goitre qu'il fit disparaître par l'usage de l'iode , en très-peu 
de temps y et sans avoir élevé la dose de la teinture de 
Coindet ii la dose que ce dernier indique. — Mélanges ef 
notices. Nous trouvons ici ^exemple d'une absence totale du 
rectum, observée à la Maison royal)& d'accouchement de Berlin ;• 
celui d'une femme qui mourut 4 Thorn', en iSaa , âgée de cent 
\ vingt ans , et dont le fils est dans sa quatre-vingt-seizième année ; 

! . une note communiquée par M. Ritter sur la meilleure manière 

1 de faire usage de l'acide hydrocyanique. L'auteur conseille de 

« faire un mélan^ d'essence de laurier cerise , gtt. xji^ avec huile 

\ d'amandes ou d'olives % j mélange dont la supériorité sur les 

; autres préparations de ce genre a été reconnue dans le làbbra- 

I toire de M. Ridolû à Florence. — Fragment pour servir à Fhis^ 

j toire du matériel médical dans les.états prussiens. Un travail de ce 

I genre termine tous les cahiers de ce journal , mais ne présente^ 

\ d'intérêt qu'aux médecins delà Prusse. 

il II*.. Cahier. On lix* avec fruit le travail placé en- tête- de ce- 
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.<»)ij:ér^et*dàti$ lequel M. Rust, poursuivant <ês considérations (i) 
sur Icis. ulcères» exposera- manière d'envisager l'étiologie et le 
diagnostic de cette classe de maladies; 1* importance, que l'au^ 
tear attache vax variétés de forme des ulcères , nous "paraît 
excessive et minutieuse sous le rapport des pratiques. -<— tri^- 
rmv^ d une induration du foie , obtenue ^ar F usage de F extrait 
de, grande chélidoine , observation du Dr. J.\Q, Benedix de Ber- 
gen, Le succès fut obtenu chez un homme de 38 ans^ affecté 

' depuis 10 ans, d'une hépatite chronique, qui se compliqua 
plus tard d'une gastro'-entérite ; le malade ^ëj^ maigre , et très- 
i!uLble,lprsqueM. Bénedirie vit, fut d'abord soumis à l'usage 
des anti-spasmodiques et autres excitans qui demeurèrent sans 
effet; l'extrait dé chélidoine fut alors administré depuis la dose 

V de S j successivement à celle de ^ j iS , dans* une . infusion de 
valériane de plus en plus chargée. Ces moyens et une diète . 
sévère furent suivis (il n'est pas dit après combien de temps) du 
reto urde la santé. — Sur les précautions et les moyens à em- 
ployer pour éviter les refroidtssemems , par le Dr. Ritter , conseil-*' 
1er aulique. Ceci est uii iVagment d'un ouvrage que Tauteur 

. publiera sur ce sujet intéressant ; on y trouve d'utiles conseil» 
sur les moyens de se soustraire à lune des causes les plus fré- 
quentes, des maladies; nous regrettons que l'espace ne 
nous permette pas d'en rapporter quelques-^uns. — — Quel^ 
ques observations de médecine et de chirurgie, dont la plua 
remarquable est celle d'une grossesse abdominale qui dura 
trois ans, pendant lesquels la femme conçut et mit au monde 
un enfant bien constitué ; des accidens très-graves ayant enfin, 
découvert la présence d'un fœtus dans la cavité abdominale, la 
gastrotomie fut pratiquée et donna issue à un autre enfant qui 
avait été viable, mais dont le séjour prolongé dans le sein de sa 
mère avait amené la putréfaction paiiielle. L,a malade guérit , 
mais seulement au bout de 55 jours. -«- Les autres articles de 
ce cahier né lirésentent rien de remarquable. 

• m*. Cahier. — Sur les lésions de la moelle epinière^ considérées 
sous le tapport de leur degré de mortalité^ par le Dr, Casper^ 
médecin à Berlin. Ce travail est un traité en forme sur les mala- 
dies qui en font le sujet. Contentoos-nous d'eu indiquer les; 
résultats. M, Casper regarde , i**i comme nécessairement mor- 



(}) Voir les premières dans le RusCs Magazin , to. îl , p. $o5. 
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(elles les piqAret et les contusions de la partie sapénèare de. ia 
moelle épinière ; les solntions de continuité dans Un point 
quelconque de cet ofgane , et par conséquent les plaies d'armes 
à feu ; les luiations des vert^ret du cou « leprs fra^otures^ 
enfin , les épanchemens de liquides dans le canal radiidien ; 
9®. Comme n'étant pas nécessairement mortelles. les piqûres 
et lea contusions de la partie inférieure de la moelle , les luxa^ 
tiens et les fractures des vertèbres dorsales et lombaires, les 
interruptions dans la continuité du canal» les commotions. 
^ Description d'une maladie pestilentielle; c'est un extrait em ' 
prunté au journal de M. Omodei, août iSaa^p. aao. — Nou»« 
avons remarqué parmi les observations rapportées dans ce .ca- 
hier; 1®. celle d'un calcul trouvé dans le conduit de Warthon , 
il était cjlindriqi^e, lisse, et offrait une longueur d'un ponce sur 
trois lignes de diamètre / a*, celle d'une opération césarienne 
pratiquée par le Dr. Zentel et par laquelle la mère et l'enfant 
furent dérobés à une mort imminent^, 3^. celle de la ligature 
de l'artère iliaque externe , suivie du rétablissement de la dr*' 
culation dans le membre abdominal correspondant, et 4e la 
guérison du malade. 

a 8. Mkhoisi èuk ls Yaïus;' par M. Bornist, D. M., l'un des réd. 
du Journ. méd. de la Gironde; in^8<^.,a f. Bordeaux, iSaJ. 

ag. The Aubest, os MtDtcAL Guide for the Dsaf. Le Guide médi- 
cal des sourds. Journal mensuel ; par le D^. Wright. Londres. 

« 

Le premier numéro de ce nouveau journal a paru à Londres 
le 3i mars dernier. On y trouve l'exposé d'un nouveau procédé 
à la faveur duquel l'éditeur détruit les chairs spongieuses qui 
se forment dans l'oreille , ce qui épargne au malade la pénible 
opéi*ation d'usage en pareil cas. M. Wright a fait ainsi jouir 
du sens de l'ouïe une jeune dame née sourde et muette. Le 
second numéro contient d'intéressantes particularités déduites 
. du mémoire adressé à la compagnie des Indes orientales; par 
le Dr. Halliday, touchant les abus qui s'étaient introduits dans 
l'administration de l'hôpital de Calcutta. L'Auriste renferme 
aussi une analyse et une traduction d'un traité publié àParissur 
les maladies des oreilles. 



. *- . -■ - 
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3o. t)ift KôPFVERLBTZCNGBM , etc. Les blessures à la tête et 
la manière de les guérir ; suivi d'un traité littéraire , patholo- 
gique et thérapeutique sur rinflammation ; par CaspaJh ; in-8®. 
de Xn et 344 P-) V^* » thh\'8 gr. Leipzig, i8a5; Aartm^b^n. 
{Allg. Lut, Zeitungy feiiille supplém., 182$, juin; p, 497) 

Un nouveau volume contenant la monographie des blessu-? 
res à la tête vient d'augmenter le nombre des écrits chirurgi- 
ques de Tauteur,. Nous sommes fâchés de n'y trouver d'autre^ 
mérite que celui de la bonne disposition. L'auteur avouant lui** 
même que cette monographie ne contient rien de nouveau , 
n ous nous bornoiis à la simple annonce de son ouvrage. , 

3i. De l'Ibbitatio» kt db la Phleghasib, ou nouvelle Doctrine 
médicale'; par V. PRUS. Ouvrage qui aVemporté le prix pro- 
posé par la Soc. de méd. du Gard; in*8^,;pr., 6fr. Paris, 
Panckoucke. 

La question mièe au concours par la sociiété dé médecine du 
Gard était : indiquer le sens précis et distinct que Ton doit at- 
tacher , en pathologie , aux termes de phlegmasie et d'irrita- 
tion , en .tirer des conséquences utiles pour la médecine prati- 
que , propres à faire cesser toute confusion à cet égard. L'ou- 
vrage est divisé en quatre chapitres subdivisés en sections , qui 
traitent : de la théorie des propriétiés vitales ; de Texpansibilité 
dans les vaisseaux capillaires ; théories et définitions de l'irrita" 
tien et de la phlegmasie ; causes , signes et sympathies de Tir^ 
ritation; traitement de l'irritation et de la phlegmasie. 

3a. Le CoNSËRVATBUB DB l'bntance et de la jEuiTEsss, OU principes 
d*hygiène ^ suivre dans la manière d'élever les enfans depuis 
leur naissance jusqu'à Tâge de puberté. Broch. in-i8 de 5i p.* 
Paris, iSiS; Delaunày. 

Cette brochure contient de sa^es conseils conformes aux pré- 
ceptes de l'hygiène ; ils sont adressés aux pères qui élèvent chez 
eux leurs eu fan s, ou aux personnes qui , par état , dirigent l'é- 
ducation des enfans et des jeunes gen^ des deux sexes. Ce pe-. 
tit livre est fort court, ou peut le lire sans fatigue , et on con- 
naît alors d'une manière générale ce qu'on doit faire et ce qu'oa 
doit éviter pour conserver la santé des enfans et pour leur don- 
ner une banne constitution , en secondant les vues de la nse- 
iure. 
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ctiwft, etc. m Siupg. Essai sar let moyens de conserver l» 
santé parmi les équipages des vaisseaux , et de prévenir 1» 
pouriture du bois; par R. Fimlatso!!; in-8«. p. 8 , 5. Lon- 
dres, i8a5. Underwoods. [Londs Hier, gaz, i3 aaût i8a5.) 

Ce petit ouvrage, qui fait supposer dans son auteur de profon- 
des connaissances théoriques et pratiques, est d'une précieuse nUr 
lité pour les navigateurs, militaireset marchands. Le D'. Finlayson' 
démontre combien est nuisible , sous le rapport sanitaire , l'a- 
sage de laver les ponts des vaisseaux, et il propose à cet égard ^ 
comme relativement à. la pouriture dii bois, des observations, 
tendant à faire cesser ces inconvéniens, 

34* Db OBsuvATioNiBus RoiiRaLLis nictoscopicis , sangoiois cnr- 
•um et inflammationem spectantibus, atque'de suppocatione,. 
adjectâ analjsi paris chemicâ. itiss. aactore X^larol. Frider. 
KocB, i8a5. 

M. Koch a consigné dans sa dissertation une suite d'observa-»- 
tions intéressantes sur les objets indiqués par le titre. Avant 
de résumer les principaux faits que renferme ce travail , nous, 
noterons que l'auteur a fait ses recherches microscopiques à lak 
lumière diffuse sur ^es grenouilles , dont la longueur n'excé- 
dait guère un de^ii pouce. Il a trouvé qi^e le mouvement 
des globules sanguins dans les artères était en . rapport 
avec la systole ventricolaire , mais non parfaitement isochroae 
à celle-ci , c'est-à-dire qu'il a pu saisir l'iptervalle de temps né; 
cessaire pour que le mouvement fût communiqué par le coeur 
aux particules, sanguines qui se trouvaient dans les vaisseaux, 
précités. 

Après Tablatioi^ du cœur la- progression du sang se raieur 
tissait sur-le-champ , et se continuait pendant 1 5" dans les vaisr 
seaux capillaires ; une seule fois elle conserva , au premier mo-* 
ment, toute sa rapidité. L^irritation des membranes muqneuses^ 
par un agent chimique était suivie de l'afflnence d'un grand 
nombre de globules sanguins dans les ^vaisseaux de la partie,, 
dé la diminution , au moins apparente, de la quantité de séro^ 
site qui s'y trouvait ; le mouvement de des globules se ralentis- 
sait aussitôt et les pulsations devenaient inégales ; ceux-oi' 
offraient une forme elliptique ( ce qui est conforme aux obser- 
vations de MM. Prévôt et Dumas} \ ils finissaient par la peixire;> 
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%&r^U*il8 s*accuinû]aieiit en trop grande quantité* On reoon* 
tiaisFaît à vl'œil nù l'inflammation la mieux caractérisée. Les 
globules sanguins ne pénét^aien^ jamais dans les vaisseaux qui 
n'en admettent pas ordinairement. Après un certain temps» 
les capillaires, siège de la phlegmasie, se trouvaient très-disten- 
dus et les corpuscules dont nous avons parlé , se dissolvaient 
et teignaient uniformément en rouge le sérum du sang. Au 
vbôut de dix minutes , la partie enflammée ayant été mouillée 
avec de l'eau , on voyait les globules osciller dans les capil- 
laires, puis reprendre un quart d'heure plus tard leur mouve- 
ment habituel. L'irritation, de quelque manière qu'elle fût 
produite , était toujours suivie d'une accélération de pulsations 
artéridks , qui paraissait contribuer à l'engorgement des 
vaisseaux. 

. Les observations microscopiques de M. Koch ont d'autant 
plus de prix à nos yeux , que ce jeune médecin ne connaissiiit 
point, lorsqu'il les a faites , celljes des anatomistes et physiolo- 
gistes modernes, et que. leurs idées n'ont par conséquent 
exercé aucune influence sur sa manière de voir. H. Hollaib. 
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35. ESPOSIZIONK DBL MKTODO HUOVAMEUTK IICHIAMATO ALLA PRATICA 

DAL SABOMX DupUTTBSir , etc. Expositiou de la àiéthode de Af . le 
baron Dupuytren, chirurg. en chrf de THôtet-Dieu de 
Paris , pourrie Traitement des tumeurs et. des âstulès lacry- 
males, avec différentes additions, réflexions et observations 
pratiques; par Pierre Taadbi, doct. méd: à Livourne. iSai» 
Livourue. 

Un élève de Yacca, chirurgien k- Livourne , M. Taddei , en 
employant le procédé de M. Dupuytren , a fa^t ,subir à cette 
méthode quelques changemens que nous allons tâcher de faire 
connaître. 

Les méthodes opératoires pour le traitement.de la fistule, 
laciymale sont, dit M. Taddei , très-nombreuses, et cependant 
de toutes ces méthodes, aucune par une supériorité bien dé- 
4^dée^ n'a encore obtenu l'assentiment général. M. Taddei pehse, 
et moi je le désate , qu'on n'en pourra plus dire autant après la 
lectoxe de son opuscule. M. Taddei, du reste, ne s'attribi^e. 
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point la gloire de k découverte ; i^ a fait imprimer, le premier^ 
la description da mode opératoire, y a joint des dessins et ai 
ajouté quelque chose. 

' L*auteur. UQ vent point passer en revue tous les procédés 
opératoires appliqués à la cure de la tumeur et de la fi9title 
lacrymale. Il parle très-brièvement de ceux-là seulement qui 
ont quelque rapport avec la méthode de M. Dnpujtren. 

Tout le monde, sait qu'une tumeur et une fistule lacrymale, 
sont deux degrés de la même maladie ; l'auteur n'aurait doue 
pas dû s'arrêter à décrire ces degrés. Il admet comme causes- 
générales de la maladie les diathèses humorales auxqià^es ou 
ne croit plus guère , et comuie causes locales l'oblitération du 
canal nasal à laquelle, on croit davant9^« Suivant M. Taddei » 
cette oblitération est due quelquefois à la contraction spftamd^ 
diqùe de la mûquevse du canal nasal. Son asiertion à eet égainl 
est appuyée par des observations deFeonnin, de Vacca, d'An- '' 
tommarchi , et par une observation qui lui est propre. ' 

Pour obtenir la guérison de la fistule lacrymale , il y a deux 
moyens : il s'agit de rétablir la routa naturelle pour Técoitle- 
mentl des larmes , ou bien d'en pratiquer une artificielle qu'il 
' faudra percer par le fer et le feu. M. Taddei préfère prendrela 
première. L'auteur examine la a*, méthode avant de décrire la 
i". Le chirurgien anglais J. Hunter, armé de âon emporte- 
pièce et de sa lame de corne que tout le monde connaît, feignit 
de vouloir suivre ce procédé; mais personne ne l'employa 
jamais, pas même l'inventeur. M. Taddei ne fait qu'indiquer 
les modifications qu'ont fait subi;r à la méthode de Hunter 
Wolhouse, Richter^ Scarpa et Talrich. 

Vacca, préférant la seconde méthode, a réuni; corrigé et 
abrégé les procédés de Petit, de Méjean, de Desault, de Gi- 
raut. li est utile de connaître cette modification du chirurgien 
toscan. Pensant avec JLouis que l'altération de la partie supé- 
rieure de la' membrane interne du sac la<»'ymâl eât un obstacle 
fréquent à la guérison des fistules lacrymales , Vacca met cette 
partie à découvert j pour cela , il fait tendre le muscle orbicu- - 
laii^ des paupières, commence l'incision des tégumens^ au-des- 
sus de son tendon qu'il coqpe , ainsi que la portion sons^jacente 
du sac, et termine l'opération comme tous les praticiens qui 
suivent le procédé de J. L. Petit, modifié. Le sétoD, d'abord 
recouvert de cérat, devra plu$ Urd être enduit de poâunade 
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icati5iique faite avèHe nitrate d'argent. M. Taddei convient que 
dans cette maîiière ^d'opérer , les guérisons se sont quelquefois 
fait attendre jusqu'à 20 mois. 

t^ous arrivons à l'objet du mémoire , la méthode de Foubert 
ou de Waltber rej^ouvelée par M. Dupuytren..- Foubêrt est le 
pi^eAiier qui ait songé à mettre dans le canal nasal une canule 
taillée supérieurement en bec de cuillère. vA la partie ^upérieur0 
de cette canule , Waltber fit mettre un bourrelet. Pellier en 
ajouta un second, situé deux ou trois lignes plus bas. Ces bour- 
relets , comme on lé sent bien , étaient destinés à empêcher le 
déplacement de la canule , en permettant au canal nasal dé se 
resserrer sur l'espace qu'ils comprenaient entre eux. Cette ma- 
nière d'opérer ,<• malgré les succès qu'on avait obtenus, était 
tombée en désuétude, lorsque M. Dupuytren conçut et exécu> 
ta le projet de la faire revivre , en la modifiant. Persuadé que 
la cause des fistules lacrymales peut agir jpendant un temps plus 
long que celui qu'on donne communémernt au traitement de ces 
maladies , ce chirurgien vit f dans Tusage de la canule , le moyen 
de parer, à cet inconvénient. Les instrnmens dont il se sort 
pour son opération, sont : 1^. un bistouri droit, à lame plus 
large que celle du bistouri de Petit, ù^. une canule longue de 
10 à 12 lignes, en argent, en or, ou en platine, de forme co- 
nique, plus évasée en haut qu'en bas, offrant à son extrémité 
supérieure un bourrelet, recourbée dans le sens de sa lon- 
gueur , taillée en bec de flûte à son extrémité inférieure et sur 
sa concavité. 5®. un mandrin en fer, de forme conique, d^un 
' diamètre proportionné à la lumière de la canule , dont on doit 
pouvoir l'extraire au moindre mouvement. La pointe du man- 
drin doit être' arrondie et adaptée à la canule, de manière que 
le bec de celle-ci ne vacille point sur lui. Le mandrin , se re- 
ployant supérieurement à angle droit, se termine par un man- 
~ che aplati et disposé de telle sorte , qu'en le tenant entre les 
doigts, et tournant en bas sa pointe et celle de la canule qui 
le contient,^ la concavité des deux instrumens soit tournée vers 
le manche , et par suite vers l'opérateur , lorsque celiii-ci les met 
en usage. -^ Le malade est mis dans la situation accoutumée. 
Le bistouri, tenu comme uue p^me à écrire , ouvre d'un seul 
coup la peau et le sac lacrymal. Il est porté derrière le reboM 
osseux qui commence en haut le canal nasal engagé dans ce 
conduit.. Sur sa lame, légèrement soulevée j on fait glisser la 
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pointe do mandrin , garni de sa cannle qiM'on àsrajettît de laî 
de la main opposée à ceUe qai a commencé l'opération , en Iak 
saisissant aa-dessons dn bourrelet, de son eitrénité sapéricraTe, 
afin qu'elle n'échappe pas avant d'être entrée dans le canal na- 
sal. Le bistonri est retiré, et le mandrin enfoncé par une pres^ 
sion qdodérée dans le canal nasal , que la cannle occnpera en 
totalité, de telle manière que son bourrelet, cacbé dans le sac 
lacrymal , ne s'oppose en rien à la cicatrisation de la |^iè ex- 
térieure. On retire le mandrin ; la canule qu'il soutenait reste 
dans le canal et laisse couler quelques gouttes de sang clans la 
narine correspondante ; toute cette manœuvre ne canseque ped 
de douleur au malade. Pour' s'assurer de la désobtUration dd 
canal nasal , on fera fermer la bouchent le nez à l'opéré , on lui 
fera faire une forte expiration, et l'on verra de l'air mêlé de 
sang, sortir de la plaie en assez grande quantité pour faire va- 
ciller la flamme d'une bougie. La plaie sera recouverte d'une 
mouche de taffetas gommé qu'on changeratous les jours. Vingt- 
quatre heures dans le cas de tumeur , quelques jours dans le 
cas de fistule, suffiront à la cicatrisation. Si les parties, molles 
ou dures qui composent* le sac lacrymal ou le canal nasal , sont 
altérées, il faudra ouvrir le sac pour remédier à ces altération^ 
avant d'introduire la catlule. * 

Après avoir fait connaître les deux méthodes-mères d'opérer 
la fistule lacrymale, l'auteur exprime le désir, l'espoir même de 
voir un tableau statistique des résultats de l'une et de l'autre , 
résoudre la question de leur supériorité relative. Il est difficile 
de cfoire qu'un pareil tableau puisse jamais être fait. A défaut 
de cette statistique , M. Taddei essaye un rapprochement entre 
la méthode de la route arti6cielle et celle de la désobturation* 
Il résulte de ce rapprochement une double série de conséquen- 
ces : i^. la méthode de J. Hunter, telle que l'a' proposée ce chi- 
rurgien , est à peu près impraticable ; dans le cas où il en serait 
autrement , les larmes auraient plus de tendance à s'accumuler 
dans le canal nasal , qu'à couler par une ouverture faite à sa 
partie supérieure. Les récidives , par cette méthode, et les pro- 
cédés qui en découlent , sont plus fréquentes que dans l'autre 
manière d'opérer. Lorsqu'elles ont lieu , on ne peut y remédier 
que par une opération semblable à celle que l'on a déjà faite : 
Li canule de Wolhouseetla cautérisation proposée par Scarpa 
ne changent rien aux inconvéniens de la méthode de Httnter» 



k lamelle oa ne doit par conséquent vecourir i que dans le cas 
où il est impossible de rouvrir le canal nasal ; ou bien ^ lorsque 
la nécrose, ou la carie a détruit {)resque en totalité les ungus» 
11^, La méthode qui consiste à rouvHr aux larmes leur route na- 
turelle, est préférable dans la majorité des cas. 

Les procédés de cette méthode, employés jusqu'à ce Jour, 
n'ont pourtant pas donné de résultats aussi satisfaisans qu'on 
«ut pu les attendre. Le procédé de M. I)upuytren leur est su- 
périeur ; les succès de ce praticien célèbre peuvent en faire foi -, 
'ifiur vi^;t opérés, seize au moins guérissent; chez les quatre 
autres, la canule remonte ou tombe dans les narines. Dans ce 
cas, on combattra les accidens inflammatoires ,^ on favorisera la 
sortie de la canule , on en remettra une au^re plus convenable , 
à moins qu'on ne soit à peu près sur que le séjour du petit in^ 
strument dans le canal nasal , a donné lieu à sa désobturâtioU 
complète , auquel csis il faudrait laisser les choses en cet état , 
,et ne point remettre de canule. 

Poiir l'extraction de la canule , M Dupnytren se sert d'un 
mandrin divisé vers sa pointe , et suivant sa longueur, en 
deux branches ayant extérieurement à leur extrémité une 
espèce de crête taillé% à pic , et s'écartant Tune de l'autre par 
reflet deleui^ élasticité. Les branches du mandrin sont introduites 
dans la canule ellçs s'écartent, leurs crêtes s'arcbouterft contre la 
saillie que forme intérieurement le bourrelet de la canule. Un 
léger mouvement de traction en haut suffit pour extraire cette 
dernière. A défaut de l'instrument de M. Dupuytren, l'auteur 
pense qu'on pourrîait servir avec avantage de très petites pinces 
à dissection J • 

Le procédé qtti vient d'être décrit est celui de M. Dupuy- 
tren; ÎVI. Tadeî y a fait quelques modifications qui sont relatives 
au mode opératoire lui-même , et aux instrumens qu'il néces- 
site. Sous le premier rapport, M. Taddei fait précéder l'intror 
duction de la canule de la désobturation du canal nasal au 
moyen d'un stylet. Cette addition me semble inutilement allon- 
ger l'opération. Sous le second rapport , les corrections et ad 
ditions de M Taddei se rapportent aux chefs «ni vans : i?. la 
canule offre un, col qui rappelle le double bourrelet que lui 
avait donné Pellier, et qui est destiné comme lui- 5 l'empêcher de 
remonter ou de descendre; elle eSt plus courte d'une ligne et 
demie que celle de M. Dupuytren, ahn de ne jamais heurter 
C TcMt YL * 6 
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contre l'espèce de valvule qui garnit Torifice inférieur do cSm" 
nal nasal, soit même contre le plancher de la fosse nasale cor^ 
respondante; elle est moins recourbée, moins coiiiq[lie et plus 
grosse surtout vers son extrémité inférieure , aCn de mieux: 
s'accommoder à la forme du canal nasal et de procurer aux 
larmes un écoulement plus facile, a^. Le mandrin est attsû 
plus gros, moins conique et moins recourbé^; mais plus long 
que celui de M. Dupuytren. Son extrémité inférieure esttaE^ 
en bec de flûte , de manière à remplir exactement la caAuIe et 
à ne pas permettre que des fongosités s'interposent dans les- 
pace que sans cela laisseraient entr^ elles les Mt rémités in- 
férieures de ces deux instrumenir. L'extrémité supérieure du 
mandrin offre, au-dessous de son bourrelet , une vis destinée à 
recevoir un écrou , ou dé spbérique qu'on peut visser sur 
elle , de manière à augmenter ou à diminuer la longueur de la 
^portion verticale. du mandrin, qui peut ainsi recevoir une canule 
plus ou moins longue suivant le plus ou moins de longueur 
que Ton suppose au canal nasal. 5^. Un stylet d'ai^ent ou d'acier 
de trois à quatre pouces de long , un peu plus gros à Tune de 
ses extrémités qu'à l'autre, est destiné à frayer le chemin à la 
canule, d'abord au moyen de sa plus j^tite extrémité, eti-^ 
suite au moyen de l'autre i 

- M. Taddei a opéré neuf malades suivant la méthode modifiée 
de M. Dupuytren ; cinq ont été guéris complètement du cin- 
quième au vingt-unième jour : ce sont ceux dont la maladif 
était simple et chez lesquels l'auteur a pu employer la canule 
qu'il a substituée à celle de M. Dupuyjren. Les quatre autres- 
malades ont présenté ou une guérison moins oompdlète, ou une 
amélioration notable. Chez l'un d'yeux, l' opération savait été- 
précédée d'une autre tentative par la méthode ordinaire ;cheaç 
un autre, lajcure avait été traversée par un accident; èbez uu' 
troisième , le canal nasal présentait quelque altération pathola^ 
- gique, etc» A ces observations l'auteur joint trois cas de succès» 
parle professeur Begnoli, quatre parM. Gamici, et foutes les: 
observations de M. Dupuytren, dontil ne connaitpas le nombre. 

On ne doit pas , dit l'auteur en ternlinant , craindre Toxida- 
^ion de la canule, car elle peut être d'argent , de plomb, ouj 
uiéme de platine. Cette canule ne s'incrustera pas non plus:, 
des sels que .contiennent Aes larmes; car la position perpendl— 
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^^lirei la tempëmtai«é, k «onpoftition dn li<|«ùd« kcvjnial^ 
«''0|ifpo«eront à etx «cckleat. 

Parmi les optes quie l'auteur a joiiates à son mémoire, il en e<t 
yuEm <}u« je B« 4iNs point ^passer s<ms silence, parce <{«*eUe est 
relative k ua point d'anatomie peu coniKt et dont ee sont v^ 
cessiveuent occupés Horner , Duvemey et le profesaenr Tras^- 
moodi ,' de Rome. 

. Un seul muscle^ recevant deiu £lets nerveux de rophthalttî<* 
t|«ie de ia cinquième paire, reeou'rra le sac kcrynial et les 
«ondiiits de ce nom. Il est situé à la partie inférteurê de ror- 
iiîte y entre le bord postérieur de l'oa ungais et letf points laery* 
xnaux. Il naît par une ligne aponévratique verticale longue de 
^oalre lignes \ commençant au sommet de )*os ntignis ^ de là 
^«ea fibres se portent parallèlement en avant, en passant sur là 
IMir^on correspondante du sac lacrymal. Arrivées à lendroit 
4le jonction des deux conduits lacrymaux, eflesse réunissent en 
jdeux laiaeeanx: d'égale dimeneion , dont chacun rrconvre exac^ 
tement un conduit. La^ description que je viens de faire de ce 
^tit n^nsde me dispense d'énumérer ses rapports : ce sont 
«ceux de }a face externe du sac lacrymal. RI. Trasmondi croit 
4}ue ce muscle exerce son action sur le sac et les conduits lacry- 
maux, qu'il favorise par cela même la circnktion deâ larmes, 
;3et que «on atonie peut donner lieu à k production ou à k 
récidive de k tumeur lacrymale. 

36 XJfiBER DIE VïRWUNDUNOBN DES LlNSBNSYSTlIMS , etC.Sur IfeS 

Blessures du cristallin ;. par Fr: Chr. DisraiCHT, prof, à 
Tubinguc, in-8**. de VlHiioop. àv. pl.lithog. Tubingue, 
1824; Laupp. 

' L'auteur nous apprend, dans sa préface, qne cet opuscule est ^ 
tout à la fois sa thèse inaugurale' et k pièce couronnée au con- 
cours que k faculté de Tubingen ouvrit pour l'année i835 , 
sur une question dont voici le sommaire : « .. imprimis disqui- 
ratur , primùm quo modo haec pbaenomena ( cataractae trauma- 
tic») modificeutur , proùt aut sok capsula lentis,... aut etiam 
Ipsa lens vulneratur, deindè qnodnaim momentum vapores aci- 
•dorum conc^ntr. et naplit. ad excitandam cataractam liquoris 
lili^giigni liabeant; denlt{ue num capsula» lentem anciens in- 
flammatip, efl^tid obseuratio inçâpiens iteratâ evacnatioae 
faumori^ aqi%ei , toUi queant? » 
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Voyons jttsqa'à quel point et de qaelle mftmère Tantenr a 
répondu à ces questions. Son mémoire est divisé en cinq sec- 
tions que nous allons parcourir rapidement. 

I. Blessure de la partie antérieure de la capsule cristalline^ 
BL Dietricht rapporte ici 36 exemples de cette affection , qui 
fut tQUJours produite par une aiguille à cataracte droite intro- . 
duite à travers la cornée , la pupille étant artificiellement dila- 
lâtée. Dans i4 de ces cas , la capsule fut percée à sa face anté- 
rieure ; dans les autres elle fut incisée en plusieurs directions. 
Toutes les opérations furent faites sur des chiens et siir des 
chats. Les lésions dont nous venons de parler ne purent déter- 
miner l'opacité de la capsule cristalline. Une seule fois« elles 
furent- suivies d'une tache blanchâtre sur celle-ci^ tache qui of- 
frait des stries de forme vasculaire. Les incisions faites dans 
plusieuis .'directions étaient suivies de la chute de leurs bords , 
de la résorption des parties détachées et d'une ouverture grande 
et arrondie dans la. paroi antérieure de la memhranule dont il 
s'agit. 

L'auteur conclut de ces faits : i °, que la capsule cristalline 
antérieure concourt peu à la nutrition du cristallin , puisque 
ses. blessures, lorsqu'elles ne sont pas accompagnées de tiraille- 
ment, n'ont aucune influence sur ce dernier ; a^. qu'elle jouit 
d'une vitalité considérable, puisqu'elle se cicatrise presque sans 
laisser de trace , et que les solutions de continuité les plus 
grandes jie sont pas suivies de sa cataracte. Dans la plupart des 
cas, on vit se former, 6 ou 12 heures après l'opération, une sorte 
de flocon blanchâtre , opaque qui paraissait s'étendre de la 
capsule à la cornée, et qui était résorbée le S", ou le 1 2*. jour. 
M. Dietricht attribue ce flocon à l'humeur de Morgagni, et 
pense'qu'il sert d'abord' à boucher l'ouverture faite par l'instru- 
ment, puis plus tard à faciliter la cicatrisation. 

n. Blessures de la partie postérieure de la capsule. Pour 
produire celle-ci , l'auteur se servit également d'une a^iguille 
drc^ité qu'il introduisit à travers la sclérotique dans la chambre 
postérieure de l'œil , et au moyen de laquelle il pratiqua sept 
fois des piqûres et douze fois des incisions dans la capsule criS" 
talline postérieure. Il ne put encore déterminer dans aucun de 
ces cas la cataracte capsulàire : les pj^ûres ne furent suivies le 
plus souvent d'aucun changement dans l'état de l'œil ; les ia-*- 
cisions, en échange, produisirent presque toujours l'opacité delà 
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lentille elle-inéiné, ce que Tauteur attribué à ce queThuinear 
deMorgagDi ne ppt s' échapper à cause de la présence du corps 
Titré; il propose en conséquence , dans les cas où cette humeur 
. est réellement le siège de la cataracte , d'inciser ht paroi anté- 
rieure de la capsule pour lui donner issue. 

m. Blessures du cristallin,, M. Dietricht à successivement 
piqué la face antérieure de ce corps (17 expériences } , fait des 
incisions tantôt uniques,^ tantôt en divers sens sur celle-ci ^17 
expériences), pratiqué également des incisions sur sa surface 
postérieure ( 5 expériences }, déplacé le cuistalins (10 expé- 
riences. ) 

Tous ces essais ont fait voir que la surface du cristallin est 
moins facilement altérahle que sa partie centrale , que les bleb> 
sures do^sa face antérieure sont moins fréquemment suivies de 
cataracte que celles de sa face postérieure , et que la lentille 
^ encore tendre des^jéfbnes animaux supporte sans préjudicp les 
blessures les plus considérables. Le déplacement de ce petit 
corps déterminait sa mortification , la capsule conservant toute 
sa transparence. 

ly . Effet des acides et des naphte&soiten vapeurs concentrfips soit 
appliqués immédiatement ^uri'a?//. Us agissait ici d'apprécier l'in- 
fluence des agens précités sur la production des cataractes d^ 
Thumenr de Morgagni. L'auteur fit à ce sujet 5o essais, dont 
^ucun ne fut suivi du développement de cette afi*ection. 

y. Evacuation de rhumeur aqueuse. Elle ne diminuait pas 
l'opacité déjà existante du système lenticulaire >f et en favorisûif; 
plutôt les progrès aussi -bien que ceux des inflammations dont 
l'oéil était le siège. Si la capsule était ouverte, cette évacuation 
plusieurs fois répétée semblait accélérer la résorption du cri- 
stallin, et l'auteur propose d'y recoufir dans les cas semblables, 
mais Jamais quand il existe un point enflammé dans l'œil. 

H. HOLLAJIO. 

I 

37. y KRLosKÇHDiGHAANMER&iNGK». Observations sur l'artderaccou- 
chement, par J. deKoiUNG, doct. méd.;86 p. in-8°.- Zaltbom- 
mel 1824 ;!Noman. 

Parmi les sept observations de cet opuscule, il y en a de>]^us 
ou moins importantes. Dans la 6*. , l'auteur décrit le forceps 
qu'il a inventé, et qui a eu l'approbation de la Société médicale 
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d'A«MteMiiini.Le<doiet4« médicamem prescrites pav l>ilieifriNr- 
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3S. NOT«»tJR LA THIltDACK(t) OU LaCTOCAII10M, 

Le Lactucariwn du ï)'. Duncan, d'Edimbourg, tel que le- 
préparait à Londres M. Probait, et la thridace du D'. François,, 
ne sont autre chose que le suc blanc , visqueux de la laitue des 
j alpins {Lactuca ^tiva kortensis), extrait sans feu au momeat 
de la floraison. Depuis bien des années ce suc est employé ea 
Angleterre , et ses propriétés se trouvent décrites dans la Phar- 
macopée de Londres et dans la Pharmacologie du D'. Paris (2). 

Mode de préparation. — M. Duncaii , d'Edimbourg ,. a indi- 
qué dans les mémoires de la Société Hcoticulturale ^ d^Écosse 
{Cahdoriîan Horticultural Society) divers moyens pour obtenir 
le suc de laitue , qu'il a appelé Lactucariwn; il conseille de se 
servir» de coton , d'épongés ou de pinceaux pour le recueillir 
lorsqu'il s'échappe, après qu'ogi a incisé la tige de la plaste. 
Mais M. Probart, pharmacien de Londres , a fait des essais beau- 
coup plus en grand ; ces résultats sont consignés dans la Phar- 
macologie du D'. Paris ; c'est à cet auteur que nous les es)- 
pruntons. Je fis planter, dit M. Probart,. des rangées de laiti^ 
à huit pouces les unes des autres , afin qu'on pût passer entre 
elles sans endommager les tiges. Je commence mon opéi^tion in»- 
médiatement avant Tépoque de la floraison , et je coupe alors 
un pouce de V extrémité de la tige. Le suc laiteux' sort aussitôt 
et est recueilli sur des pièces d'un tissu de coton d'environ trois 
pieds carrés (a yard square). Dès que ces morceaux de coton se 
trouvent ch;^gés de suc, on les met dans un vase contenant 
tine très-petite quantité d'eau ; lorsque cette eau est suffisamment 
Inprégnée de suc , on la fait évaporer à la temp^ature ordinaire 
en la versant dans des plats très^peu profonds. On trouve bien- 
tôt , quelques heures après , le suc de laitue seç , Lactucariwn , 
• adhérent au fond des vases et ayant l'apparence d'extrait ^ mais 
différent , par ses propriétés physiques , de tous les extraits de 
laitue ordinairement préparés. 

■■ ' ■ I ^ p .1 II II ■! I ' < I I I ■ Il II 

(i) d'^af , laitue. 

(s) Plmfmacoiogia , tom. Il, pag.. a3o ,6«. e'dit., LoieMlret<. 



t ' 



ei Pharmacie. Sr 

ê 

Iteetitt .iigëtk(>de> die M* Proi»art>.j*9bli&« «vec bctiu^oii]^ 
«le iteeilité lo AUc de ktitue ; mais ce mode de préparatiov le ren^ 
«lait eDOorë fort cher, à caisse de la petite quantité relative que 
l'on en recueille* C'est ,ee qui m'engagea à faire d'autres essai»^ 
poar voir é Ton oie pourrait pas pcéparer un extrait de laitue 
xpii aurait toutes les propriétés du ^Laeiucarium^ et quiooût^ 
rait beaucoup moins éfaer que celui qoe j'avais d'abord obtenu*, 
le-trouvai que la plante contient beaucoup plus de suc laite ui^ 
iorsquelle a fleuri et que les feuilles commencent à prendre une 
ieinte Jaune , et j'dbJervai que lorsqu'on coupe la plante » 
la plus grande partie du suc se concrète , en se déposant dans 
Técorce de la tige et dan» les vieilles feuille» , circonstance qui^ 
explique comment ^ à cette époque y le» parties dont je viens à»- 
partef acquièrent une extrême amertume. 

Ces observations me conduisirent naturellement à choisir 
cette époque pour mes opérations , et k ne prendre que ces 
parties pour préparer mon extrait ; j'ai donc iïoia de jeter Ir 
substance contenue dans la tige et lesjeunes pousses; je fais en^ 
ftuite macérer dans l'eân , pendant ^4 heures , les parties que je 
conserve ; alors je les fais bouillir pendant deux heures ; je 
p^sse la décoction au tamis *sans exercer de pressio.n ; j'évapor<r 
ensilite, autant que je puis, sans produire d'altération {usit can 
be done witk safety) et je fais disparaître le re$te de l'eau , eu 
versant la décoction concentrée sur des assiette» » comme .pour 
le Lactucariam. M Probart a*donné à cet extrait le nom à ex- 
trait cùncentrt de Iqiiue , pour le distinguer des autres extraits 
de laitue des pharmacies. Cet extrait concentré jouit » suivant 
'M. Probart, des^ mêmes propriétés que le Laclucariwn ou la 
thridace, mais il faut le donner à plus haute dose (i). On prér- 
pare aussi une teinture concentrée de soc de laitue. 

Yoiei maintenant le procédé de M. Caventou pour obtenir 
ia thridace; on récolte la laitue, à l'époque très-prochaine de sa 
floraison ; on r effeuille , on contond légèrement les tiges, on 
le» exprime afin d'en extraire le suc qu'on filtre ; lorsqu'on l'a: 
obtenu , on fait évaporer à une température qui n'excède pas. 
3io à 55 **, jusqu'à consistance dé suc épaissie 

Le suc Manc visqueux, obtenu de la laitue par incision y est 
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(i) M. Probart a quitté la pharniacie, mais Us mêmes prii^paratioas dt- 
kûlue se trouvent à Looadccs chez M. Salviij , iVetv Cavendvsk itvàg^ 
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amer, il se eoacrète et brnnit promptemènt» ' il deyient éctr et 
cassante la manière de» gouMnes , mais il reprend faeilementune 
consistance pâteuse s'il est exposé à Tair libre ; si on le conserve 
dans nn flaqon bien bouché , il laisse dégager une odear légère- 
ment amoniacale, très-f agace. ,Ce suc, évaporé à fine chaleur 
diriice, conserve Todenr jAirticnlière de la plante ^ et est doné 
dwie très-grande sapidité. Desséché , il attire rhumidité de 
J'air, ce qnj le distiagne de l'extrait de laitue préparé par lèpre, 
cédé ordinaire an moyen du fen , lequel le conserve sec , an 
conctact de l'^ir. Dissous dans T eau distillée, et filtré, il donne 
une solution'elaire et d'un jaune brunâtre ^ cette liqueur rougît 
fortement le papier de tournesol; l'ammoniaque y détermine un 
précipité blanc floconneux, qui paraît être formé en grande partie 

^ de phosphate de chaux ; la teinture aqueuse de noix de galle j 

» fait également naître nn précipité abondant ; iï en est de même ' 
de Toxalate d'ammoniaque, du nitrate de baryte et d*argent, 
et de Talcool à forte dose ; le chlorure de platine n'y produit 
aucun changement. 

Al&f . Caventou et Booky^ qui ont voulu recherche» s'il n'exi- 
stait pas dans la thridace , un principe particulier analogue à la 
morphine , ne l'ont point rencontré. 

Action sur reconomie animale, — ^ D'après les observationii 
faites par le D'. François, TaçUon^usuc de laitue serait sédative, 
il diminuerait la rapidité de la circulation et par suite la chaleur 
naturelle ; il différerait sous ce rapport beaucoup de l'opium. 

^ Ceux qui usent pour la première fois ^e la thridace , dit 
le D'. François, éprouvent dans Testomac, dès que cette 
substance y est ingérée , une sensation étrange., analogue au 
froid, mais qui n'est pas désagréable. Ce viscère s'accoutume 
très-vite à son action: aussi pour en obtenir un effet sensible 
faut-il plusieurs jours de suite , en doubler rapidement les 
doses, en interrompre ensuite l'usage un à deux jours ,* et re- 
venir à la do&e première, qui est ordinairement de deux gi-aias 
pour un adultjp. Si cette quantité n'est pas assez forte pour pro- 
curer le sommeil, les malades au moins passentia nuit exempte 

* d'agi^tionH et de douleurs, calme qu'ils, savent d'autant mieux 
apprécier , qu'il n'est accompagné ni suivi de n^rcotisme , 
de stupeur, de constipation , de suspension des fonctions , de 
prurit et autres inconvéniçns inévitables de l'usage de l'opium 
et de ses préparations. 
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, M. François a exploré le pouls de douze malades avec la 
montre à secondes , et il a pris la température du corps en pta- 
vçaiit un thermomètre s^us l'aisselle pendant qu'ils étaient sous 
l'influence de la.thridace, et il a trouvé (terme moyen) qfœ le • 
pouls battait 67 fois par minute ; et pendant Faction de la sub- 
stance il était réduit à 60 , égalejhent terme moyen ; chez quel- 
.qu.es sujets la diminution du nombre des pulsations était de dix 
à douze; chez un individu, elle a été beaucoiXp plus forte. Quant 
à la diminution de la température, elle a été estimée avec le tlier* 
momètre centigrade à un degré, et une ou deux fois à un 
degré et demi. . 

Cas dans lesquels on a administré la thridace. 

Dans le courant du mois. d'août i8a4 , onze malades furent 
choisis dans |es salles Saint-Raphaël , Saint-Léon et Saint^^f- 
chel , à l'hôpital dé la Pitié. M. François leur fit prendre de la 
thridace ;^ les uns, étaient atteins de rhumatismes, les- autres 
phthisiques, ou convalescens de maladies aiguës; tous étaient 
privés de sommeil ; dix ont éprouvé l'action calmantjè et som- 
nifère de ce médicament. Du 25 séptomiire au 24 octobre, 
trente-six malades des mêmes salles ont fait usage de la thri- 
dace ; ils ont été observés avec le plus grand soin ; troisi^^ient ut- 
teints de rhumatismes aigus; huit delà même maladie à l'état chro. 
nique; un de. fièvre quotidienne; un de gastro- entérite ; trois 
d'affections organiques de Testomac; deux de péritonite chro- 
nique; deux d'initation chronique de la vessie ; trois de phtiii- 
sie pulmonaire; deux d'hypertrophie du cœur; un d'un dépôt 
phlegmoneux au bras ; les autres étaient des convalescens tour- 
mentéS/ d'insomnie et fatigués par des douleurs dans les mem-* 
bres. Tous ont éprouvé de Tusage de la thridace un soulagement 
plus ou moins sensible et durable, leurs douleurs ont été cal- 
mées , et ils ont pu jouir d'un doux sommeil dont ils étaient 
privés depuis long-temps. On n'a remarqué chez aucun de ces 
malades cette contraction de la pupille si sensible chez les per- 
sonnes qui prennent de Topium^' 

M. François rapporte ausëi que des personnes fatiguées nar 
des pertes spermatiques nocturnes, en ont été guéries par l'u- 
sage de la thridace continué six semaines à deux mois. La dose^ 
était de 2, 4 > 6,8 grains par vingt-quatre heures, en deux , 
trots pu quatre prises, m _ « 
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i^. CumÊWtiaàtnmt mtm la Sauvaibulb, ptr M» JUtififT, pfcar^ 
jDacîeii à Parts; tnivicd d'an Extrait dû travail de M. Portf- 
phanuaeieii à Londres , sor ks vertuf comparatives' de dtffià^ 
restes aortes de Salse|}areîlles4 { Journ. gén. àt méd, » yàïtk 
i8a5») •. 

M. Robinet a présenté à la Société de nédecitte de Paris ^ 
dans la séance dn 5 février dernier, nn mémoire tnr les pro^ 
priétés physiques et chimiques des différentes sortes de salsepa^ 
reiUe c}tftt se tmuvent dans le commerce» U existe^ en effet, 
plusieurs* variétés de salsepareille, dont les tnciues sont eut- 
ployées en médecine. La première est la- salsepareitte de Por^ 
tttgal; la 2*. celle de Honduras ; la 5*. prend le nom de caraque. 
On distingue encore la salsepareille blonde et la rouge. 

Il résulte des eapérienceâ de M. Robinet que la salsepa- 
reille dé Portugal, macérée dans l'eau pendant 36 heures, a don- 
■é une infusinn beaucoup plus colorée et plus intense que 
celle de la salsepareille de Honduras et de la salsepareille 
rouge, etc., prises en quantité égale et soumises à la macération 
dans égale quantité d'eau ; mais cette iufusioD , quoique plas 
ibneéd en couleur cet moins amère , moids ai;omatique que les 
deux dernières : la salsepareille rouge donne une infusion uÂ 
peu plu^colorée que celle de Honduras; elle est plus a mère et 
plus aromatique que les deux autres. Les mêmes différences qitt 
caractérisent les diverses infusions se retrouvent daùs les sirops 
préparés avec ces racines. 

Les extraits des trois genres de salsepareille dont nous par- 
lons ont été fournis dans ces proportions : 

Extrait. 
5,5o pour o|o. 

Id. Id, 



Sabepareâle de Portugal* 
Jd* de Honduras. 

Id. Ronge. 



. Les trois racines soumises à l'incinération ont donné les quan- 
lités de cendre suivantes : 



Salsepareillle de Portugal. 
Id, de Honduras. 

Id, Rouge. 



Cendres. 
4,5 p. 

5,1 



.1 
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Gel produits examinés avec soin, on a reconnu qu'ils conte^ 
Raient ^n chlorure de soude en propy tiens diffétvntes : 
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Stkcpareille.dle Pottngal. 
liL de Honduras. 

Jd, Konge. 



Sel marin. 
i,a5 p. ola 



D'après ces expériences comparatives i M. Robinet donne ia 
préférence à la salsepareille rouge , dont la saveur forte , amè<- 
re , et aromatique est beaucoup plus marquée que celle des deux 
autres variétés; son odeur sq manifeste aussi d'une manière beau^ 
coup plus sensible que celle de ces dernières ; c'est maintenant 
aux praticiens à détevminer par l'expérience , si la supériorité 
doit être irévocablement accordée à la salsepareille rouge. 

I^e mémoire de M. Robinet est terminé par une description 
de la salsepareille roage » & l'aide de laquelle ou peut la distin- 
guer des autres ; les racines sont longues de 6 à 7 pi«ds , elles 
ae fendent très-facilement sans qu'on les ait fait ramollir ; i*é- 
piderme est rouge orangé ; la partie*charnue est blancbe après 
la macéî^âtion ; elle «st demi-transparente ^t devient bleue en 
la toucbant avec la teinture d^iode. , " 

M. Pope, pharmacien à Londres , a fait aussi des expériences 
comparatives sur les variétés de. salsepareille \. et ïou mémoire 
a été présenté par M. Robinet lui-même à la société de méde- 
cine, dans la séance du i*^'. juin i8.35<r > 

M. Pope commence par établir les caractères des. différentes 
sortes de salsepareille. Celle de Lisbonne a toujours élé estimée 
la meilleure, elle est rougeâtre oiu d'un brun noirâtre ; elle est. 
ordinairement privée de souche et; de chevelu fibreux. Celle ^e 
Honduras vient du port et de la baie de ce nom» et ''autres lieux 
adjacens. Son écorce est d'un brun sale et quelquefota blanchâ- 
tre. La salsepareille de la Yéra-Cmz est tout-à-fait inféi^eure • 
aux précédentes; elle est maigre , noire et £breuse. 

Une autre espèce de salsepareille est celle appelée rouge ; l'é- . 
piderme, en effet, est fortement colorée en rouge. Les qualités 
de cette* dernière sont aussi , d'après M. Pope , supérieures à 
celles de toutes lès autres ; on la regarde comme un produit de 
la Jamaïque. M. Pope , au contraire , pense que cette racine est 
un no/xci////Wde^elques parties du continent espagnol où elle 
est récoltée par les naturels du pays. M. Guillaume partage 
cette opinion. {P^oj: Journal de chinUe médicale ^ n'^. d'avril, 
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M. Pope a-tii'é de ses expériences les conclusions suivantes ; 

Toute i' efficacité médicale de la racine est concentrée dans 

«on écorce^ privée de cette écorce, la racine contient seule- 

ment une fibre purement ligneuse qui ne foqrnit qu'une très- 

petite quantité d'extrait par infusion froide ou chaude. 

L'écorce cède difficilement à l'eau froide tout le principe mé- 
dicamenteux qu'elle contient i elle le lui cède entièrement quand 
ce liquide est cjiaud. La salsepareille rouge fournit une plus 
grande quantité de matière extractive que toutes les autres. 

Soumise à l'action de la vapeur ou de Teau distillée à 82 cent., 
la racine de cette salsepareille produit%n extrait très-beau , 
bien soluble^et peu susceptible de décomposition spontanée. 
L'extrait obtenu par décoction dans l'eau est coriace , insoluble, 
très-mucilagineux , et sujet à se décomposer. 

Chaque sorte de salsepai^iUe traitée par infusion dans l'eau 
distillée a donné un extrait solide dont voici les propor- 
tions : « 

Par infusion Ensuite par 
' froide» inf. chaude. Total. 

Sabepareille rouge. 44- ao ^ 64 

Lisbonne i". qualité. a8 i4 4^ 

Jd, 2*. qualité. ai i4 36 

Honduras i**. qualité. 3o iB 4^ 

■ JM, a*, qualité. ai i4 35 

Parties égales de la partie corticale et de la partie ligneuse , 
séparées avec soin, donnent par infusion dans l'eau distillée : 

Extrait solide. 
' Écorce de salsepareille rouge. xo'o 

Cœur- ligneux. ao 

Écorce de salsepareille de Honduras. 4^ ' 

Gotsùr ligneux. a4 

Les racines coupées , pilées , bouillies et exprimées suivant la 
méthode ordinaire ont donné : • 

Extrait solide. 
Salsepareille rouge. i3o 

' — , Lisbonne. 90 

Honduras. 180 

Cet extrait est coriace, mucilagineux et sujet .à se putréfier 
spontànémetLt. A. S... 
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4o. Dt l'uSAGK DR Ij^ POMMADK 8TIBIKB SUR LRS PARTIRS fiRNUD^RS 

Observations recueillies par le doct. Mastbopasqua. ( Observ. 
med, di Napoli, jav. 1 825.) 

lO. Un vieillard de soixante-treize ans, à la suite d'excès de 
régime, présenta tous les symptômes d'une méningite aiguë, 
qui^fut combattue sans succès par les antiphlogistiques peu- 
daût treize jours. Le 8" mars. 1824 9 ^ur les onze heures , l'au- 
teur fit pratiquer des frictions avec la pommade stibîée sur la 
partie interne des jambes et des bras, et en fit mettre une très- 
petite quantité sur un vésicatoire que le malade portait au bras 
droit. Une heure après, il y eut une diminution sensible dans 
les symptômes, à laquelle, au bout de trois heures, succéda un 
calme parfait. Sur les huit heures du soir, on répéta les frictions 
et on appliqua une petite quantité de pommade stibiée sur un 
vésicatoire que le malade poitait au bras gauche , et on. obtint 
encore un mieux sensible. On continua ainsi jusqu'au i3 de 
mars, époque à laquelle le malade fut entièrement guéri. Au 
bout de vingt-quatre heures d'un semblable traitement, lesvési- 
catoires s'enflammèrent et se couvrirent de taches gangreneuses 
qui tombèrent au bout de peu de temps. 

2®. Un cultivateur âgé de quinze ans, deux jours après l'ouver- 
ture d'un profond abcès situé à la main gauche ; présenta tous les 
symptômes d'une vive coxalgie du même côté , que l'on essaya de 
combattre pendant deux mois au moy^n des antiphlogistiques et 
l'application de plusieurs vésicatoii#B. Alors une tumeur du vo- 
lume d'une noixs'^tant manifestée dans l'aine, on l'ouvrit, et il 
en sortit environ quatre livres de matière sanicase. Mais, peu 
après, la suppuration se supprima, et l'on obsei*va tous les symptô- 
mes d'une véritable fièvre hectique. Ce fut alow que l'auteur fît 
appliquer sur la plaie un vésicatoire d'un demi-drachme de la pom- 
made stibiée frdinaire. Le lendemain la suppuration reparut, et les 
symptômes de fièvre hectique diminuèrent sensiblement. On ré- 
péta les mêmes moyeni , et le malade se rétablit à mesure que la 
suppuration delà plaie et du vésicatoire devint plus abondante. 
3". Un marchand de vin ayant reçu,' vingt jours auparavant, 
deux coups de stylet dans la partie supérieure et externe du bras 
gauche, fut atteint, le 5 juin i8i4» <le tétanos général. Les éva- 
cuans, les toniques, l'opium à haute dose, les bains chauds et 
froids^ furent inutilement mis en usage jusqu'au 9 du même mois. 
Le 10, l'auteur ayant été appelé, rouvrit les blessures qui 
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éulent presque fermées» les excita arec lliyle île tliérébèBtt«#t 
' et mit le malade à Tulage ÎDtérîenr du çaloinélM et dn caivre 
ammoniacal. Le i3, ne remarquant aacim amendement dans 
lés symptômes , il appliqua snr la blessure la pommade stibiée » 
sans pour eela abandonner Tusage des médicaraens internes. Les 
pLiies devinrent douloureuses, et le malade gnérit le5i juillet» 
après avoir employé les frictions avec la pommade stibiée pen^ 
dant tout ce laps de temps. 

4*. Une mère de quatre enfans » âgée de vingt-quatre ans » 
atteiated epilepsie depuis l'âge de seize ans, futattaqmée» dans 
le mois de décembre 1 823 , d^une fièvre que Tantevr désigne 
sous le nom' de gastro^reumatique , qui bientôt dégénéra en ca- 
tarrbe cbro nique. L'auteur ayant été appelé leag avril, observa 
tous les symptômes d'une phtbiste pulmonaire II se détermist 
' aussitôt à , faire ouvrir un vésicatoire au bras droit., et à le re- 
couvrir avec la pommade stibiée. Aussitôt le vésicatoire devint 
douloHreiix. Mais au bout d'un quart d'beure de souffrance, la 
malade s'abandoii'na à un long et profond sommeil , et le len* 
demain la fièvre offrit une rémission remarquable. On contî&iiji 
l'usage de la pommade stibiée, auquel on ajouta cekii des dé- 
rivatifs &iir le tube digestif, et au bout de sept jours d'un Bem- 
l>lable traitement , la fièvre , la toux , les douleurs de poitrine 

m 

Jet l'expectoration , étaient -presque réduites à zéro; mais à la 
nuite d'excès de régime ^ la malade retomba dans un pire étsft 
que précédemment. L'autdir la guérit de nouveau au moyen -de 
la 'pommadé stibiée; et aujourd'hui , dit-il,. outre qu'elle jpaît 
«l'une santé parfaite , les accès épileptiques n'ont phis re- 
paru. 

5*. Un ecclésiastique, âgé de vingt-cinq ans ,' à la suite delà 
disparition d'une dartre générale, provoquée par les divers 
triiitetnens auxquels il se soumit, présenta tous ht^ symptômes 
d'une pbtbisie pulmonaire. L'auteur fît appliquer la pommade 
stibiée sur la plaie d'an vésicatoire établi au bras droit à 
cet effet; le vésicatoire devint douloureux et se recouvrit 
d'escbarres gangreneuses ; mais le malade guérit très>promp» 
tement. 

6<». Un homme de quarante-cinq ans était sujet, depuis 1 8 1 1 , 
a de fréquentes ephthalmies. Le a5 mai 1 8a4» il fut atteint d'une 
vive inflammation de l'œil droit , avec fièvre et des symptômes 
de eoiagestion cérébrale. Les saignées générales et locales , les 
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4ll»étiqitet ) UttildorifiqiMB , les c^thai*tiqii«« et i^ t^sUratoire» 
fVnrefit iiiutiieinent prodigués pendant vingt ^devi jours. 'Le 
1 5 juin de ]a même année , l'auteur appliqua 3 grains de pom* 
anade stibiée sur uo.vésicatoire qœ la malade poi^it au bra» 
droit ; aussitôt le vésicatoire devint doul^ureiu , et » cinq lie«ii«f* 
après > an calme parlait se manifesta ; mais vers, les hait heitfqs 
du soir; la dooieur du v^ioatoire devint insupportable j les e«-t 
^barres étaient déjà formées » et U doaleur de Tceil e«tièremeftt 
disgarae; il ne restait plus qu'an léger engoirn^eouent de la oon-^ 
jûjnctive, qui disparut avbont de cinq jours après U nouvelle 
epplicatioa d'un seul grain de pommade #tÂb|ée» . k 

Si l'on rapprocbe les six observations dont sons veuous de 
inréftenter Tanaljse , des eures obtenues per le même moyen ^ 
par les docteurs Aute^irieth , Jevuer , Gmeliu , Spreftfel % 
^ieouiu , de Lespiuasse, eet. , on restera oonvaioou de l'utilité 
^e peut offrir dans bien des cas cette métbode » dont Auteu-. 
t^ieth fut le premier promoteur. Déjà, dans ce journal^ noni 
nous sommés plu à' consigner plusieurs observations tendautoi 
à mettre dans tout son jour, l'efEcecité de la métbode iatra-t 
leptique , beaucoup trop négligée en France , et qui cependant 
fMrésente des succès bien avérés. Quoi qu'il en soit, les observa'^ 
'tions du docteur Mastropasqua offrent deux considérations qu'il 
im perte de consigner ici. Iq. Chez tous les malades auprès des-r 
quels il a fait usage de la pommade stibiée , la gnérieon n'a eu: 
tieu que par uue révulsion, toujours très^vive., très*iateuee « 
et par conséquent en rapport avec^ractiou morbifique. ««• Le 
IMWinude stibiée a constamment produit une irritatiou te^ 
lemeDrt coiisidéralde , qu'elle a donné lieu à la productiou d'es- 
diarres gaugr^oieusea. Comment concilier des faits aussi patenr 
evec la doctrine des contro^stimulistes , qui considèrent l'émé^ 
tique comme un contre-stimulant antipblogbtique? Je ne pré^ 
tends par4à infiimer en rien les succès qu'ils obtiennent r 
mais je veux dire que , pour expliquer ces faits , il faut recourir 
à une autre manière de voir que la leur , et que d'ailleurs il est 
bon nombre de leurs prétendus succès susceptibles de contesta- 
tions ; c'est ce que je me propose d'établir en offrant aux lec- 
r teurs du Bulletin une suite d'articles contenant toutes les pièce» 

du procès, et desquelles il résulte qu'en Italie même cette doc- 
trine est bien loin de réunir tous les suffrages, ce que Toi^ 
chercbe à nous pemiader*en France. L. Smo». 
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4 1 . OlSClTATlOtlS SDB l'ÉfFICACITS DE l'iM CTIQUX OAM LtS AYf ttttOB^ 

'AH.iniATi8HAi.E8, par le D'. Biùiio Spaoafora. (Obsavat. méd^ 
MNapoU, I*'. déc. 1824.) 

Dans une lettre adressée par le D'. Spadafôra au rédacteur 
de rObsenrateur médical de Naples , il rapporte dettx observa-^ 
tions de rhumatisme articulaire aîga, des articulationsyemoro-//-^ 
bialeSy observées sur deux jeunes 611es âgées, la première de 
quatorze, et la seconde de seize ans. La première guérit danst 
l'espace de «10. jours ; pendant les quatre premiers, l'aul^ur 
mit en usage les mojeps ordinaires ; mais il n'en retira aucun 
fruit. Le 5**. jour il administra l'émétique à la dose de 6 grains 
pris daos Tespace de la heures. Dès la seconde dose il y eut 
d'abondantes évacuations , et la . malade put se mouvoir dans 
son lit , ce qu'elle n'avait pu faire jusqu'alors. Deul jours après 
on répéta la dose d'éméti<{ue , et les douleurs articulaires dis-^ 
parurent. Deux jours de convalescence suffirent pour permettre 
à la, m^iladje de reprendre ses occupations. Quant à celle qui 
lait le sujet de la seconde observation , avant d'en venir à l'é- 
métique, Tauteur mit en usage les révulsifs purgatifs, tels que 
le kermès minétal uni au nitrate de potasse, etc., et sans ob- 
tenir aucun amendement des symptômes morbifiqnes. Ce fut 
alors qu'il administra huit grains d'émétique à prendre dans' 
re»paoe de la heures. Au bout de quatre jours de ce tVLÎte- 
ment, la malade fut complètement guérie. D'après ces faits, 
l'auteur pense , 1°. que. pour que le tailre stibié réussisse dans 
les affections rhumatismales , il faut l'administrer dans le com- 
mencement de la maladie; 1^. que si la première dose ne pro« 
duit aucune amélioration , il faut de suite y revenir; 3*^. que 
lorsque la maladie est ancienne, il faut administrer l'émé-^ 
«tique à de longs intervalles , et à plus hautes doses , pour obte- 
nir une cure radicale. . L. Simon. ' 

4^* Observations sur l'usage de l'émétique dans le Rhumatisme, 
recueillies à l'hôpital de la prison d'état de New-York. {Os- 
servat, med. di Napoli ; 1 5 (év , iSaS.) 

Ces observations sont au nombre de quatre.. La première est 
relative à un homme de 5o ans , qui depuis long-temps était at- 
teint de douleurs rhumatismales vagues, dont on obtint la gué- 
rison au moyen de l'administration de l'émétique. On débuta 
par 39 grains; mais ajant observé que le malade avait des éva- 
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tîuatiôns très-abondantes et des vomissemens réitéï*é8, le lende» 
main on ne lui en donna que 20 grains. Il resta en tout 7 jonrs 
à r hôpital , au bout desquels ij sortit guéri , ayant pris chaque 
jour des dosées effrayantes de tartre stibié. La seconde observa- 
tion a pour objet un homme de 3a ans, qui depuis trois semai- 
nes était en proie à un rhumatisme lombaire. Il ne resta que 
quatre jours , et prit environ 80 grains d'émétique qui lui oc- 
càsionèrerit de fi'équentcs déjections et d'abondans vomisse- 
mens. La troisième observation est celle d'un jeune homme de 
at ans, affecté de rhumatisme lombaire et de névralgie Sciati- 
que aiguë , chez qui on débuta par une saignée de 1 1 onces et 
^5 grains d'émétique le jour de son eàitrée à Thôpital. Dans l'es- 
pace de 9 jours, ce malade prit trois cent quarante-huit grains de 
tartre stibié : au bout de ce temps , son état s'était tellement 
amélioré, qu'on jugea convenable d'abandonner le reste de la 
guérison aux, moyens hygiéniques , et après quatre jours de ce 
régin^e, le malade reprit ses occupations. La quatrième obser- 
vation se rapporte à un homme de 3^ ans, atteint de rhuma-» 
tisme des extrémités inférieures avec prostration et paralysie 
partielle qui durait depuis 5 mois. Pour recouvrer une parfaite 
santé , il suffit à ce malade de prendre deux cent quarante-deux 
grains démétique^ dans l'intervalle de sept jours. 

Que l'administration de l'émétique soit utile dans les affec- 
tions rhumatismales , c'est un fait dont , aujourd'hui , il est 
difficile de douter. Les expériences de MM. Laënnec, Récamier 
et celles de M. Husson plus récentes, semblent prouver Feffi- 
cacité de ce moyen. Mais que penser des observations que nous 
venons de rapporter? Pouvons-nous les considérer comme prou- 
vant quelque chose? Nous ne le pensons pas. Qujel praticien 
oserait suivre de semblabjes traces? Cependant, dira-t-on, on 
a obtenu un succès complet. Oui, Leroy et son purgatif ont 
aussi guéri des malades , et de tout temps , les empiriques ont 
obtenu des succès. Mais ces cures momentanées ont le plus 
souvent été cause de maladies chroniques très-graves, qui 
ont fait de l'existence de l'individu un tourment perpétuel ; 
et c'est bien ici le cas de dire , que le remède est pire que le 
mal. L. Simon. 
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45. Effets. DÛ Rhus ToxicoDsnDRON contre les Paraltsii^/ 

Le D'. Givesiiis a. fait dejiou\eaux essais pour constater te# 
propriétés médicales du thus toxicodendron contre les para- 
lysies. Ce médecin ayant administré les feuilles de cet arbre à 
U d^se de j de grain deux fois par jour ,. eut^le bonheur, sur 
cinq malades , d*ea guérir quatre. 

44. Seltkrs unD' seins Heilkraefte, etc.. Sur les eaux de Selter» 
• (Seltz) et leur vertu médicatrice; par le D"". H. Fknneb voir 

TiNNFBERG, médec. des bains deSchwalbach et Schlangenbad. 

In-8.-Vniet 124 p. Darmstadt, i8a4- Leske. 

Ily a long-temps qu'on n'a rien écrit sur les eaux deSelter^, 
qui n'en ont pas moins conservé une célébrité méritée. Depuis. 
1^ description statistique que Westrumb donna en t8i5 de la 
source de ces eaux, on en désirait vivement une qui se ratta- 
chât plus directement à la médecine , et nous offrit les nouvel- 
les données que les progrès de cette science et de la chimie ont 
permis d* acquérir sous ce point de vue. M. de Fenneberg a en- 
visagé son sujet uniquement en praticien. Dans une courte in- 
troduction , il se contente de donner une légère esquisse tope.-* 
graphique de Selters ^t les détails les plus indispensables sur les. 
caractères physiques et chimiques de la source ; ces derniers: 
sont empruntés à Westrumb , dont l'analyse date de 1 793 ^ 
celle que Doberein a donnée dans ces derniers temps est com- 
plètement passée sous silence. — L'auteur recommande r«au de 
Selters dans les maladies pyrétiques et surtout contre les phleg- 
masies du poumon , mais il ajoute à. cette singulière recom-. 
mandation une restriction qui ne tend rien moins qu'à T^annu- 
1er, car il conseille de ne jamais administrer ce médicament 
lorsqu'il y a sthenie , et de faire précéder alors son usage paF 
un traitement antiphlogistique^ convenable. ' 

Ce que dit M. de Fenneberg de Faction de l'eau dejSelters. 
contre les affections chroniques est co nforme aux résuluts jour-- 
naliers de l'observation , et les cas de guérisou qu'il; rapporte^ 
méritent l'attention des praticiens; en. général la. partie théra- 
peutique de cet opuscule est remplie de détails instructifs. 

H. HoLLABO. 
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45. Emploi *é l'huile b'EtfPHtfirBiA Lathïhis; 

Le docteur Caldéri ni recokman^e l'emploi de l'buile d'Eu- 
l>liorbia LatlijTis comme un purgatif qui mérite, à touff égards, ra 
préférence surlhuile de Crôton tiglium ; en effet, ceîle-ci agit 
ie plus ordinairement co'màie un violent drastique , tandis que 
l'autrç, lorsqu'elle est bien récente, ne donne ni coliques ni 
téinesTO#«. L'huile de lathyris s'administre d'ailîeurt à^n^dose si 
petite qu'elle peut être masquée , on ne peut plus facilement, 
dans divers véhicules. M. €alderini affirme en avoir également 
oirtenu dejrp^É^ stiécès comme purgatif, par de simples em- 
brpcations sur le nombril ; il prétend enfin que, sous le rapport 
de TécoDomie, at|CUtt autre remède ne peut lui être comparé : 
«iae once de cette huile qui coûte environ. un fr. suffit, selon, 
ce médecin , pour purger 96 malades. {Nouv. Bull, des se, de- 
là soc. philom€tLy janv. ï-8»5, p. 16. ) 

-^ • y 

46. A Th'EATISK ON THÉ PROPSUTIKS AND MEDICAL APPLICATION OP THE VA- 

foim BATH , etc. Sur les propriétés et l'application médicale des 
bains de vapeur; par J. Gibney; in-8^ ; p, 1 56. Londres^ Knight 
and Lacy. 

Une longue résidence à Brîghton et une grande expérience 
pratique ont mis ïe D,. Gibney à même de traiter à fond la 
matière qui fait l'objet de son ouvrage. Ses. aperçus touchant 
les diverses espèces de bains, tant artificiels que naturels, de 
tous les temps et dé tous les pays , sont suivis d'une dissertation 
Himineose sur l'usage des bains de vapeur et des friction», tra- 
vail que les malades de presque toutes les classes feront bien de 
consulter. Lé traité se termine par quelques i^emarques sur la 
vapeur , remarques dont le docteur sfe reconnaît redevable* én_ 
vers sir Richard Phillips. Une semblable obligation nous parait 
trèsrl^ère^ lejarJ[on qui caratîtérise le style de ce dernier étant 
toat-à-fait inintelligible. La chaleur, nous dit-il , par exemple , 
est produite par des atomes qui ^agitent d'un mouvement -inten- 
sey et ie séparent de leur môuvefhent; définition digne de l'homme 
ingénieux qui sHmagide avoir renversé le système de Newton. 
Le D'. Gibney fait tort à son jugement en admettant un sem- 
kilable non-sens dans son ouvrage, d'ailleui^ bien. fait et utile*.. 
{IfOndon IHer, Gazette^ so.aoiit ï-825^, p. 55^ . X 
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L'administration thérapeutique de l'huile de Groton pré- 
sentant des inconvéniens, sous le rapport de l'exacte détermina^ 
tiondes gouttes, M. Caventou en â préparé un savon k base de 
soude , qui a été employé avec succès parle D". Bally.. 

Mode de préparation. Ce savon se prépare à froid , en tritu- 
rant deux parties d'huile et une partie de lessive dite des Savon- 
niers. Lorsque la combinaison ^ acquis de la consistance , on la 
coule dans des moules de carton, et au bout de quelques jours, 
on enlève le savon par tranches que l'on conserve dans un âa. 
cou à large Ouverture et bien bouché. 

Mode d^ emploi, LeD*". Bally a donné le savon d'huile de Cror 
tou à la dose de deux à trois grains dissous dans un peu d*eau> 
ou dans du sucre, ou en pilules -, l'effet purgatif est le même que 
celui de l'huile de Croton. 

48. Notice crimico-prakmaceutiqus sur le sulfate be quiminb ob- 
tenu des quinquinas épuisés, d'après le^ procédé de M. Gue- 
ïette ; par Xav. Dujac, pharmac. ; in-8". , 1 1 2 f . Toulouse, 1 ^iS , 

49. RÉFUTATION DU MEMOIRE SUR LE SULFATE DE QUININE DE M. GuE- 

RETTB, et du rapport fait à la suite à ia société de médecine de 
Toulouse , par M. Magnés Lauj^ns , dans la séance du 9 mai 
i8r25; par M. Bernadet, anc. pharmac. en chef de l'iioapice 
Saint-Antoine à Paris; in-8^. , une f. \. Toulon^ , i8i5. 



MELANGES. , 

^o. Un mot de réponse a l'article critiqur de M. G. M. , inséi^ 
sous le n^. 198, dans \e Ballet, des sciences mtidicales y iuïilet 
1825, n®. 7. 

Rien n'est plus capable d'agrandir le cercle de nos connais- 
sances que de soumettre toutes les productions au creuset d'une 
saine critique. C'est peut-être pour concourir à cette grande 
entreprise que M. G. M. vient de nous faire l'honneur de ren- 
dre compte d'une partie de notre journal; maisle but de M. G. ]H. 
a-tril été rempli? non, sans doute. On voit, en effet, par l'inter- 
prétation donnée à certains de nos articles qu'il ne 'nous a pas 
compris, et convaincu que la querelle qui nous est faite ù'a pas 
de sujet bien évident, nous sera-t-ii permis de consigner dans. 
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Y excellent Balleêin des sciences médicales un mot de réponse aux 
assertions de M. G. ]VÎ. ? 

« Les cas de phlegmasies'et d'affections organiques congéni- 
tales, dit-il , ne sont plus nouveaux aujourd'hui, et Ton s'é- 
toxine que M. Roux donne , comme telle, une observation de ce 
genre. » 

!Npus engagerons M. G. M. à relire notre observation, dans 
l'espoir que, saisissant mieux notre intention , il ne la condam- 
nera plus. Oui, nous avons /pensé et nous pensons encore que 
j)ersonne, que nous sachions, n'a publié un cas d'iiydro-phleg- 
masie, avec certaines complications, produite chez -un fœtus par 
une gastro-entérite et une passion de l'âme auxquelles la mère fut 
en proie dans les quatre derniers mois de la grossesse. Nous es- 
pérons que M. G. M. verra cette fois que ce n'est que relative- 
ment à l'étiologie de cette affectipn organique congénitale, que 
celle-ci nous a paru faire le sujet d'une observation nouvelle. • 
Après cette explication , ne serait-oa pas en droit de deman- 
der à M. G. M. si de tels faits sont bien nombreux , et s'il 
pourrait conséquemment en citer au moin^ un pris dans les au- 
teurs? En nous honorant d'une réponse à cet égard , il ne nouç 
instruirait pas peu, outre qu'il parviendrait afhsi à désabuser 
ceux qui nous auraient crus ou nous croiraient sur parole ; mais 
si son érudition ne le seconde pas dans cette occurrence, qu'il 
daigne au moins avouer sa méprise.- 

« Qu'est-ce d'ailleurs, ajoute M. G. M., que l'influence du 
physique et du moral de la femme sur l'âme de l'enfant.^ » 

Cette question étant évidemment un galimatias , la solution en 
est impassible; mieux vaut, sans doute, que nous interprétions 
ce que nous avons voulu dire , si la manière de l'exprimer (i) 
n'a pas été des plus intelligibles : nous avons avancé que l'é- 
tat maladif du corps de la mère pouvait influer sur le physique 
de l'enfant, et.notre observation, qui est un exemple de cette 
vérité, nous a conduits à supposer que l'état du moral de la mère 
était également capable d'influer sur l'âme ou l'élat moral du 
foetus , ou, en d!autres termes, que les dispositions morales de 
la mère pouvaient se transmettre, à l'enfant; mais cette suppo- 
sition n'a été faite,' pour ainsi dire, qu'en passant , n'ayant été 



(i) Voyez la page 7, tome 9, de rObservateur dea Sciences mcdicaie^^. 
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déduite qae jusques à un cei^tain point de ijiotre observation. 
£n effet, nous nous sommes bp.rn^s àt;onclare de celle-ci que- 
la transmission de telle ou telle affection de la mère à son fruit 
est incontestable ; et c'est-, ce nous semble, à cette seule cou- 
^ ciusion que M. G. M. aurait dû s'arrêter. 

L'auteur de l'article s'élève ensuite contre la grammatoscopte 
qui ne lui paraît pas être un sujet bien médical , s'attache à com- 
battre les^ expressions diagnostic des passions , métapkjrscose , et 
soutient que Von possède depuis long-temps des traités ex-pro~ 
fesso sur la g^ammatoscopie. Devant encore , pour nutre propre 
instruction, recourir à l'érudition de M, G. M., il est prié de 
vouloir bien nous faire connaître les traités tx-professo dont il 
parle. En attendant , il i*este bien démontré pour nous , par sa 
discussion sur deux mots seulement , qu'il n'a pas trouvé beau- 
coup à mordre sur le mémoire du D'. Pierquin. 

Mais rien n'a fixé d'une manière aussi particulière l'aftentian 
de M. G. M. qu'une* observation présentée par le D'. Flavard. 
Cette observation contient, il est vrai, des raisons dont nous 
avpns fait sentir l'insufEsance dans une note. M. G. M., sans citer 
cette note , fait observer que ce n'est point une fluxion de poi- 
trine, terminée par une encéphalite, qui a été traitée par le- 
D^. Flavard : « Nous avons vu dans ce cas, dit M. G. M., d'une 
manière bien manifeste , une encéphalite idiopatïiique et primitive' 
accompagnée d'une irritation du poumon et de son enveloppe, i» 
• La preuve en est, ï^elon M. G. iH. , dans la nécroscopie. Or la. 
Bécroscopie nous appréndque si les membranes cérébrales étaient 
jhlogosées et avaient contracté des adhérences , la plèvre et le». 
' poumons , surtout le gauche , étaient également atteints d'une 
forte inflammation avec adhérence , etc. Peut-on , d'après cet 
examen du cadavre, assurer que l'encéphalite a été primitive? 
Pourquoi contrarier une opinion par une manière de voir tout-à- 
fait opposée, si sujette elle-même à contestation ? Ne voit on. 
pas d'une manière bien manifeste, que les deux affections ont eit 
une marèhe simultanée et une invasion de Tune 'par rapport à 
l'autre si imperceptible qu'on ne saurait la préciser? 

V > P. M. Roux. 

ObSEUVATIOMS a I.A REPONSE OB IVf. LE D'. RoUX. 

•' / 

Nous -avions rendu compte d'une partie du journal qui «e^ 
publie ^ Marseille, sous la direction de M Roux; nous l'avions. 
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latt avec toute la jtistice et la décence que nous impose noti^ 
lyrofession , et nous n-avions certes aucune intention de blesser 
uu confrère dont nous botiorons le zèle et les taiens^ Nous 
croirions manquer à notre savant confrère de Marseille, en ne 
répondant pas à ses plaintes, quelque peu fondées qu'elles nous 
paraissent* 

M. Roux admet que le défaut de darté dans certains points 
des articles de son journal , dont j'ai rendu compte , ont pu con- 
tdbuçF à œe*fàipe prendre le change sur leur véritable sens ; 
M. Roux appelle même galimatias une de ses propres phrases ^ 
tl suit de là que si je ne Tai pas entendu ce n'est pas ma faute. 

M. Roux dit que la querelle que je fais aux rédacteurs du 
jour ual qu'il dirige n*a pas de sujet évident; s il en est ainsi, 
elle tombe d'elle-même , poui^uoi lui donner une importance 
qu'elle n'a. pas? J'ai avancé que les exemples d'affection orga- 
nicpi« congénitale ne sont plus nouveaux aujourd'hui. Pour la 
vérification de ce- que nous avons avancé comme un fait, nous 
iK>us. bornerons à renvoyer M. Roux aux Annales de Ict médecine 
pj^si&logique de Tannée dernière, ou au msumé c[\xe nous avons 
donné de ses travaux. 

M. Roux parle de son intention Quelle intention blu- 

iliable aurais^je pu voir dans là publication d'un fait qui , pour 
n'être pas neuf, n'en est pas moins intéressant? Avec \A. meil- 
Ijrurè volonté du monde , la matière ne comportait ni blâme 
ni ^accusation. 

M. Roux, dit que c'est seulement spus le rapport de l'étiologie 
qu'il>a<fH*ésenté comme nouvelle son observation; mais dans ce 
cs^^lle ressort des- termes de mes propres expressions, puisque 
c^est sièiilemeat quant à la lésion organique que j'ai affirmé 
qu'elle n'était pas nouvelle. Que si M. Roux veut que je m'ex- 
pliqua ici sur létiologie qu'il lui assigne, je le ferai avec toute 
la, fr^nchi^e qui à présidé à la rédaction de mon aiticle , san» 
eher^ch^ quei^êlle à mon confrère , et surtout sans inculper ses 
intentioniB. Si chez une femme affectée de gastro-entérite , li- 
vrée à une passion de Vcune et enceinte , il venait à se dévelo'p- 
per du côté du produit de la conception une irritation, une 
phlegmasie , et ultérieurement des altérations organiques quel-' 
conques, je ne Içs attriburais point direciementà la passion de- 
Tâmé , mais à l'irritation encéphalique , et peut-être mieux en- 
core tout simplement à la gàsti^o- entérite existant chez 1» 
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mère ; et si la passion de la mère pouvait avoir une influence 
directe , jamais du moins je ne consentirais à dire que c'est sur 
tâmc du fœtus. Les résultats de la nécroscopie prouvent la trans- 
mission d'une irritation et non d'une disposition morale 

Quifnt à la transmission des dispositions morales en eUes-iùê- 
mes des pères aux enfans, qui doute de sa réalité? Qu'y aurait- 
il de neuf à établir ce qui 'est d'observation journalière? Actuel- 
lement M. Roux veut-il maintenir la nouveauté de sen observa- 
tion quant à l'étiologie? je ne m'y oppose pas; car, enfin, cha- 
CQD de nous doit être libre dans ses opinions... 

Oui , j'ai vu dans l'observation que rappelle M. Roux une 
affection cérébrale idiopathique et primitive; mais je a'ai nulle- 
nîent allégué en preuve de mon opinion les résultats de la "né- 
croscopie , .parce qu'ils ne peuvent jamais rien prouver ^ cet 
égard..... J'ai dit seulement qu'ils avaient démontré, ce que les 
symptômes avaient annoncé , un état de phlegmasie tellement 
grkve , qu'il ,était au moins inutile de chercher ailleurs la cause 
de la mort. Si M. Roux veut bien relire mon aiticle, il verra que 
c'est-ain^ que je me suis exprimé. 

M. Roux veut que la grammatoscopie soit un sujet médical^ 
puisqu'il trouve mauvais que j'aie prétendu le contraire..... Il 
regarde comme bonnes les expressions dîagniostic d^ passions^ 
de^metaphjrseose...; puisqu'il me fait un criibe de les avoir blâ- 
mées, nous ne discuterons point à ce sujet, maiis il voudra bieii 
nous permettre de ne pas les insérer dans notre vocabulaire. 

M. Roux invoquant l'érudition de M. G. M. ajoute qu'il est 
prié de faire connaître les ouvrages de grammatoscopie qui exis- 
tent; je me rends bien volontiers à l'invitation de M. Roux, 
en lui en indiquant au moins un dont voici le titre : Lettré de 
juger de F esprit et du caractère des hommes et des femmes sw* 
leur écriture : a Paris, cbezrSaintin , libraire pour les livres d'U" 
sage, rue de l'Éperon, n». 6. M. Roux verra qu'il date déjà de^ 
quelques années ; les grammatoscopes y trouveront même ufr 
1res -bon lettrier. . Guebîw de Maaiers. 
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5ii. De evolutiose et vita Encephau. Dissertatio inaiiguràlis 

medica quam ia universitate Hungaricâ Pestiaen»i eru- 

djtorum examinisubmittit Paulus Balogh de F. Almas • iii-8*** 
ii5p. Pestini, iSaSjtyp. Trattner. 

Nous regrettons que cette thèse nous soit parvenue aussi tard 
car elle mérite, d'être connue ; elle contient tout ce qui avait été 
dit à l'époque où Fauteur a écrit , sUr le développement du sys- 
tème nerveux et sur la vie, de ce système. Les travaux des frères 
Wenzel , l'ouvrage d'Asaki sur le système nerveux des poissons, 
les recherches d'Akermann sur le développement du système 
nerveux, celles .de Dœllinger, Carus , Reil, J.-F. Mecke), 
Fr. Tiedemann , Gall et Spurzheim , Burdach et Serres , 
composent les sources principales auxquelles il a puisé. Il a tour 
^ toar étudié et comparé les opinions des anatomistes et de i 
physiologistes que nous venons de citer ; en sorte que sa 
thèse est la monographie la plus complète que nous ayons ; 
cependant elle n'a pas le mérite original du bel ouvrage de 
Tiedemann , que je me plairai toujours à citer comme un mo- 
dèle à suivre par les physiologistes qui s'occupent de l'eni- 
hryogénie. Yoici , du reste , l'ordre suivi par le physiologiste 
hongrois. 

L4>uvrage est divisé en deux parties. La première, de Meta^ 
morphosi cerebri , et la seconde de P^ifd àerebri. Sous le nom de 
ceipveau , l'auteur comprend tout le système cérébro-spinal ; il 
considère d'abord la manière dont se développe le nerf grand 
sympathique. Les auteurs sont en discussion pour savoir si 
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le nerf tri-splanchniqne provient du système sangain on dù 
cerveau et de la moelle épinière.Akerman et Reil sont de la pre- 
mière opini^)n. Meckel , Garus et Weber sont de la seconde. D'a- 
près des observations propres à l'auteur , faites sur les animaux 
des classes inféri^res , les insectes^et les crustacés, il adopte 
une opinion moyenne. 

Selon lui , le cordon nerveux qu'on aperçoit d* abord , lui 
semblerait remplir à*la fois les fonctions de la moelle éfiinière 
et celles du système ganglionnaire. On sait que chez les ani- 
maux vertébrés , le système nerveux se divise en système ner- 
veux de la vie animale et système de la vie organique. Cette sé- 
paration qui commence chez les poissons , atteint son dernier 
degré de perfection chez l'homme. 

La première vie de l'embryon commence avec le dévelop- 
pement du nerf grand sympathique; mais dans les derniers 
temps de la vie fœtale , dans le 5^. ou 6*. mois , la vie dépen- 
drait du développement de la moelle épinière et du cerveau » 
d*où il résulte que l'auteur regarde le nerf grand sympa- 
thique comme le i^'. développé. Suivant M. Aimas, dans 
les derniers temps de la vie de l'homme., l'influence da nerf 
sympathique est subordonnée à celle du système cérébro-ftpioal^ 
son action continuelle dans la vie organique serait opposée 
aux fonctions du cerveau. L'auteur , sous ce rapport » compare 
les opinions de Bichat, MedLel,X.egallois, W. Philip, Wurtzer „ 
Sœmmering, Reil et autres, et cherche à établir, d'après cette 
comparaison , l'antagonisme des deux systèmes nerveux , dans 
l'organisme animal. 

Il décrit ensuite la formation et le développement de la 
moelle épinière , depuis les premiers instans de l'existence de 
l'embryon jusqu'à sa maturité successive. 

M. Aimas est porté à croire que cette partie du système ner- 
veux commence avant le développement du cerveau proprenaent 
dit. 

Dans le premier mois dç l'existence de l'embryon , au com 
mencement du second , la moelle épinière ne présente qu'un 
canal membraneux , rempli d'un liquide limpide. 

Bientôt ce liquide se coagule et se change en véritable sub- 
stance médullaire , renfermée dans deux; feuillets adossés , et 
qui laissent entr'eux en arrière un canal facile à ouvrir. Ce 
canal dans l'embryon communique avec le quatrième ventri- 
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^\»le âù ceï*véau^; plus tara , ce Canal se reiAplit successivement 
pafr la substance grise, sécrétée par la pie-iûère, «t ne se trouvé 
plus chez l'homme adulte, mais on l'observe sans exception 
«liez tous les^ autres animaux vertébrés. 

Cette sécrétion éprouve quelques variations dans certaines 
tnaladies de la moelle épinièfe. 

L'auteur, ^près avoir indiqué les diïFérens degrés de 
'développement de la moelle épinière, eu ayaùt égat^d à tbiit ce 
que l^s plus célèbres anatomtstes et physiologiste! en oht dit , 
liasse à la troisième partie du système nerveux , la moelle allon- 
gée. Celle-ci est , suivant son expression, uri bouîofi dont Vépa^ 
nouissenicnt fomie -le cerveau. 

Plus loin il décrit successivement la formation, des ttut^es parr 
ties du cerveau, telles que les tubercules quadrijumeaux, le cer* 
velel, le pont deVarole , et le' cerveau proprement dit. Il parie 
ensuite des couches optiques, des corps striés, des hémisphères, 
^te la protubérance annulaire {mark bogen), et des circonvo^ 
luttoiis et anfractuosités du cerve«tu. 

L'étude de ces états successifs du cerveau , le conduit à 
admettre , avec beaucoup de physiologistes , que le foetus par-^ 
court tou^ les degrés de développement que préseujtent les 
^nimsaix des classes inférieures et supérieures » depuis k pre- 
mière période de la vie jusqu'à son entier accroissement ;' alors 
le cerveau >de l'homme se distingue principalement de celui des 
classes inférieures, par les propriétés suivantes : i°. il est le plus 
volnminciix en proportion des nerfs (fui en sortent ; 2^. il est 
^ussi le plus volumineu|L en propoition de la moelle épinière , 
des corps olivaires, <le8 pyramides du cervelet et des tubercules 
^nadri|ttmeaux ; 5^. il a des circonvolutions plus profondes et 
f)lus nombreuses que le cerveau des animaux; 4®. aucune sy nui- ^ 
trie ne se fait remarquer, ni dans les nombres, ni dans les rap- 
portas, ni dans la figure, etc. des circonvolutions du cerveau, 
%omme chez Içs classes des animaux inférieurs ; 5®. le cerveau 
humain est plus développé à «a partie antérieure que chez tous 
les autres animaux, et en généinil le plus parfait de tout 
le règne animal. 

L'auteur couBacre «ussi à la fin de cette partie de soii tra- 
vîail une série de considérations intéressantes sur le dévelop- 
pement du crâne considéré comme enveloppe du cerveau , et 
passe eitsuit« k la vie du cerveau , c'est-à-dire du système n^r. 
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Teux. Cette partie obscure encore de la physiologie .potfvait 
n'être traitée que d'une manière abrégée; une courte apprécia- 
tion de la doctrine du cerveau de Gall termine cette intéres- 
sante monographie. D. F. 

52. Sur l' existence des nehfs dans ls Placenta , par sir Everard 
Home. (^Philos, Transactions y 182 5, part, a*., art. 2, pag.. 
6Q , ay. %• ) . 

Après avoii* complimenté M. Bauer sur l'excellence de ses 
observations microscopiques, sirEverard énonce la découverte 
des Uerfs placentaires. L'existence de ces nerfs est assez néces- 
saire pour expliquer les sensations admises par ïes physiologistes 
entre la mère et l'enfant , ainsi que l'accroissement , les sécré- 
tions , etc. M. Bauer a , dit-il , d'abord découvert des i^meaux 
nerveux dans le placenta d'un veau-marin ( Phoca ) et dans 
la portion transparente du chôrion d'un Tapir , et enfin danar 
le placenta humain. Par-là il a pu prouver la coramiinicatioa 
qui se manifeste entre la mère et l'enfant. Toutefois sir Eve- 
rapd Home pense que ces faits d'investigation ne sont pas suf- 
fisamment démontrés pour expliquer un semblable sujet. 

Kous ajouterons que M. Bauer n'est pas le premier qui ait 
crii trouver des nerfs dans le placeiita , et il existe sur ce sujet 
une disseitation d'un auteur allemand déjà ancienne. J.-J. V. ' 

SS.Beytrag zur KiEHEHnKENTKissDKR Albinos. Mémoire pour servir 
à la connaissance des Albinos y par J. G. Schlegei,. in-8**, , 
pr. 14 gr. Meiningen , 1824 j Keyssnçr, 

Description de quatre Albinos ; l'un d'eux, né en lUyrie, est 
devenu médecin , et a écrit lui-même sa biographie et des bb - 
servations sur cette maladie. 

54. Observations sur le cabihet d'anatomie comparée de Paiiir , par 
J. Vander HoBVEN , à Rotterdam. [FaderL Leiterœfening . ^ 
avril 1825, no. 5i.) 

M. Vandei' HoeVen indiqueles objets les plus intéi^essans qui 
se trouvent dans les diverses salles du cabinet ^ en y àjoutanir 
quelques remarques critiques. Cette notice doit être continuée 
d^ns plusieurs cahiers du journal lioUautiais. 

I*ous'pouvroûs y revenir lorsque l'auteur aura puJ)li« l'eur- 
semble de ses observations. 
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55. AjwATOMiE PATHOLOGIQUE, àerniercours de Xavier Bichat, d'après 
un manuscrit autographe deP.A. Bkclard, avec une notice Sur 
la vie, les travaux et la doctrine de Bichat; par F. G.Boisseait, 
D. M. P.; I v6l. iu-8°, , prix, 4 f. 5o c Paris, 1 8a5 ; Baillère. 

Malgré les progrès immenses qu'ont faits tes sciences médi- 
cales , depuis la mort de Bichat , les ouvrages de ce grandhomme 
sont encore du nomhre de ceux que Télève, le praticien et le 
savant lisent et relisent sans cesse , toujours avec un nouveau 
plaisir et même avec fruit. En effet, bien que la doctrine phy- 
siologique de Bichat ne soit plus admissible comme doctrine, 
cependant les faits observés, les vues profondes et ingénieuses 
consignées dans ses écrits , commandent toute notre attention , 
et parmi la foule prodigieuse d'ouvrages qui, depuiscette époque, 
ont inondé la science , combien il en est peu qui offrent au 
lecteur, autant de sujets de recherches et de méditations ! ' 

Dernier monument du génie de son auteur, Touvrage que 
nous annonçons est une preuve de ce que nf>LS venons de 
dire , et malgré les nombreux défauts qu'il présente et que ' 
la critique pourra relever , on y rencontre à chaque page , à côté 
d'erreurs plus ou moins graves, des préceptes très-ji^dicieux 
auxquels les praticiens les plus éclairés de nos jours ne flan- 
queront pas d'applaudir* 

Bichat établit que la médecine a deux buts généraux : la 
connaissance des maladies etleurguérison. Il comprend toutes 
les maladies dans deux classes , i^. les maladies générales, ou 
essentielles ; a**, les maladies locales. Par maladies essentielles 
il entend celles qui affectent l'habitude générale du corps, 
c'est - à - dire les prétendues fièvres essentielles. Ici Bichat 
paye tribut à l'épcxque où il vivait. Il examine ensuite les 
altérations diverses dont les fluides sont susceptibles, qu'il 
divise en fluides circulans , fluides exhalés, fluides sécrétéà 
et fluides formés dans l'état pathologique. 

Passant ensuite aux altérations des solides , il les classe d'après 
la division des tissus, admise dans sou anatomie générale \ classi- 
fication vicieuse sous plus d'un rapport, mais qui était une consé- 
quence des principes qu'il avait adoptés^ puisii considère chaque 
maladie dans les divers organes qu'elle occupe , en procédant 
par ordre de fonctions. Dans tout le cours de cet ouvrage on 
reconnaît facilement la manière de Bichat, on y distinjji^e sans. 
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peine le profond observateur à la manière dont il ënumêre eC 
décrit les symptômes propres à chaque maladie. 
' Considéré comme traité d'anatomie pathologique , cet ou- 
vrage e^ sans doute bien loin d'être complet ; mais nous dirons 
avec M. Boisseau : le croquis d'un tableau de Raphaël n'est 
pas sans valeur ; on y découvre au moins les linéamena de la 
pensée du peintre immortel. ' L. S. 

^^, PiicBs d'anatomie, par M. Amiline. (JUem. de VAcad. roy, 
de Caen, tSa5, page i5. ] ' 

L'auteur a plusieurs fois entretenu l'Académie des perfec* 
tionne^mens qu'il a donnés aux pièces d'anatomie artificielle- 
dont il est rinventem^r; il est parvenu à étendre, ce procédé à 
tbutes^ les parties du cerveau ; il a fait connaître commeut, en 
se servant de matières transparentes , il peut démontrer une- 
partie du corps humain ^dont les couches Superposées cachent 
celles qui sont plus profondes ; c'est ainsi qu'il » fait voir en^ 
mêiÀe temps la marche des vaisseaux sanguins et celle des nerfs 
sur une portion de la tête. Cet habile anatomiste se propose de 
ti*aiter ainsi successivement toutes les parties du corps kumaiu 
qui seront susceptibles de cette démonstration. ^ 

57. Eléments or the Anatomt or the hajman Body. ÉlémeQs. 
del'anatomie du corps humain dans l'état de santé, avec des. 
remarques sur la physiologie , la pathologie et la chirurgLe^, 
. et douze gravures ; par Alex. Monro. a vol in.-8\ ; prix ^ 
1 L 18 s. Londres, 1824, Cradock et Jay. 

PHYSIOLOGIE. 

58. RÉSUME DfiS EXPERIENCES FAITES SUR LA SECRETlOîf DE LA BILE , par- 
le D*". Simon. 

La sécrétion de la bile présente un problème de physiologie 
fort intéressant, poùrlasolutiouduquelon a plusieurs foister>té 
des expériences qui sont restées sans succès à raison des d\f&r 
cultes qui accompagnent la ligature des vaisseaux du foie. Pour 
déterminer lequel du sang artériel ou du sang de la veine-porte 
fournit les matériaux nécessaires à cette sécrétion, on conçoit 
qu'il faut pouvoir lier ensemble ou séparément les canaux excré- 
teurs et les vaisseaux qui apportent au foie ces deux espèces de 
sang. .La ligature de ces vaisseaux > qui avait été jugée inipossi- 
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iWe (>J, peut cependant être pratiquée avec plus ou .moins de 
facilité sur certaines espèces d'animaux ; sur les lapins , par 
«xemple , elle est très-facile; mais, à raison du peu^de colora^ 
tion de leur bile, les résultats quelle donne sont peu concluans; 
sur les pigeons, au contraire , eUe présente plus de difiicuité à 
cause de Tarière hépatique j, mais orf peut en tirer des consé- 
quences positives , c'est pourquoi il ne sera question ici que de- 
ces dernières^ expériences. 



(i) M. Simon est dan» l'erreur : depuis long-temps on pratique avec 
^eilité cette opération sur presque - tous les animaux ;.• la diffîcaUé 
réelle consistait en ce qu^en liant le tronc de ^ reine-porte , les ani» 
maux mouraient trop promptement ; de plus M. Brodie a lié le canal 
cholédoque , ^t M. Magendie a répété' ces expériences dans Fititention- 
de déterminer Tinflacncc de la bile pendant la digestion'. J'ai 
lié moi-même tous les rameaux de la veine-porte , et. j^ai succes- 
sivement déterminé l'influence du sang veineux dés diverses parties 
de l'abdomen sur la sécrétion de ki bile. Depuis long temps je poursuis 
des recherches^ fort étendues sur la circulation abdominale, sur la sé--- 
créti^D de la bile, sur les phénomène» appréciables que présente la 
rate, sur l'influence de la respiration sur la circulation abdominale, 
ou, pour mieux dire, sur les rapports qui existent entre la circulation . 
générale et la circulation div sang de la veine porté , enfin sur les . 
fonctions du foie; mais comme il est nécessaire que je compte, sur des 
centaines d'individus, le nombre des pulsalÎQQS du cœur, le nombre des > 
respirations pendant le même tempSj une minute par exemiple, on x;on- 
coit combien doit être long un semblable travail ; comme il faut aussi 
(fue des analyses chimiques de la bile soient faites, et dans l'état nor- 
mal et après les:-diverses ligatures ; qu^il fa ut^ comparer la composi- 
tion de cçs hilès avec celle des animaux chez lesqueh les vaisseaux 8ont> 
disposés comme ils le sont artificiellement après les diverses ligature* 
que je pratique ;..on conçoit, dis-je , qu'un -sera blable travail demande 
un fort long temps et le concours de plusieurs personnes. Voilà pour- 
quoi.je n'ai pas encore publié mes travaux : j'ai cru cette explication 
nécessaire, parce qjie me trouvant prévenu sur certains points dans la 
publication de mon travail par un médecin qui s'est occupé du même 
sujet qu&moi, peut+être lorsque j'avais déjà commencé mes recherches, 
et^comme elles m'ont déjà coûte beaucoup de peine^et de temps, je désire 
qu^onne pense pasque j'aie profitéde son travail'', .©ar l»mien,JQ le re- 
pète, estconunencé depuis plusieurs années et déjà fort avancé ; j'en, 
avais même communiqué verbalement quelques résultats à MM. Ma- 
gendie , Dumas, Eolnndo , Erdmann 'et plusieurs autres savans avec 
lesquels j'ai eu occasion d'avoir des- liaisons; j'invoque à cet égard 
leur témoignage : M. Dunya» avait même j^ris la peine d'dn parler dans 
un mémoire qu'il n {publié sur le'dévcloppumeut dû c(e«r, il y a quel- 
que tcmps^ DcïERM^Ny 
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i " Ligature de canaux excréteurs . La bjle co n ti nue à être s écrér 
tée, et ne pouvant être évacuée, le foie s*engorge et se remplit 
de globules d'un beau vert ^ cette couleur se répand sur toute la 
surface de cet organe , et colore les parties voisines : la teinte 
verte est d'autant mieux prononcée que l'animal est plus vieux 
'et qu'il survit plu s long-*temps. Dix à vingt heures après cette li- 
gature,ranimalrend par l'anus des matières absolument vertes et 
delà couleur de la bile dont le foie est engorgé; cette coloration 
des excrémens augmente d'intensité jusqu'à la mort', et l'on/ 
reconnaît que la matière verte à laquelle elle est due existe 
seulement dans le cloaque où elle est aspirée par les artères. 
Ce fait réuni à Tôbservation de MM. Dumas et Prévost, qui ont 
constaté que la sécrétion biliaire était augmentée par Finter- 
ruption de cdile de l'urine, prouvent que le rein et le foie se- 
suppléent pltis ou moins complètement pour l'excrétion du pro- . 
duit dé . leur sécrétion , lorsqu'elle ne peut avoir lieu par les. 
vpiea naturelles. 

a**. Ligature des canaux excréteurs et de 1! artère hépatique. 
Douze heures après avoir placé ces ligatures , la surface du foie 
prend une teinte qui colore aussi les parties voisines ; Les ca-^ 
naux s'engorgent et annoncent la présence de la bile. Vingt 
heures après la ligature , le foie contient une grande quantité " 
de granulations vertes , plus nombreuses dans le lobe gauche 
que dans le drpit ; le cloaque contient de la matière verte comme 
dans le cas précédent. Si la vie de l'animal se prolonge jusqu'à 
quarante heures , la couleur verte du foie et des. excrémensde- 
vient plus foncée. Ces dernières expériences paraissent propres 
à prouver que la sécrétioii de la bile continue même long-temps • 
après que le foie ne reçoit plus de sang artériel. • 

3°. Ligature de l'artère seule. Dans ce cas le foie ne s'engorge 
pas , puisque les canaux excréteurs sont libres , mais , après 1» 
mort, on reconnaît que la sécrétion avait cependant lieu ; car 
on trouve de la bile dans les canaux , et les matières contenue;* 
dans l'intestin offrent la teinte bilieuse comme dans l'état naturel. 

4°. Ligature des racines de la veir^e-porte et des canaux hépa- 
iicpxes. Le foie est alors entièremçut décoloré, et n'a plus qu'aune ' 
teinte d'un rose pâle , semblable à celle du poumon de ces oi- 
seaux ; on ne rencontre aucune trace de bile \ l'intestin ne con- 
tient qu'une pulpe grise ou blanche ; le cloaque est rempli 
(Vexcrémens sans mélange de ç/onlcur verte > et cependant plu,- 
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sieurs pigeons ont vécu jusqu'à trente-six heures. Si l'on ne lie 
que le tronc principal de la veine-porte , et qu'on laisse péné- 
trer les veines gastro-hépatiques , le lobe droit qui les reçoit est 
après quatorze heures dans l'état natui^el, tandis que le gauch,e 
est décoloré et présentç à sa surface quelque trace de bile. De 
ces quatre séries d'expériences dont les résultats s'accordent 
parfaitement entr eux , on peut conclure , i*'. que la ligature de 
l'action hépatique il'empêche pas qu'il se forme de la bile ; 2°. 
que la présence de cette bile est manifeste lorsqu'on lie en 
même temps les canaux excréteurs; 3**. qu'il ne paraît pas dou- 
teux qu/B c'est le sang de la veine-porte qui fournit à la sécrétion 
de la bile , puisque la ligature de ce vaisseau arrête celte sécré- 
tion. (Nouv. Ballet, de là Soc. philomat.^ août iSqS, p. 127. ) 

59. Von den Fortschrittkn , etc. Des progrès de la physiologie 
depuis HikLLER , par Doellinger. In^4°> Munich; 1825 ; 
Lindaer. 

L' auteur commence par jeter un coup d'œil sur l'état de la 
médecine à Tépoque de Boerhaave; puis considérant Haller 
comme créateur de la physiologie, il fait sentir tout ce que la 
science doit à ce grand homme. A la tête de ses successeurs U 
place BicHAT , dont le nom seul dit plus que tous les éloges ; 
p^is il parle du mérite des savans qui ont marché sur les traces 
du fondateur de Tanatomie générale, science que les Alle- 
mands appellent avec plus de raison Y histologie (description 
des tissus). Parmi ces auteurs il cite avec éloge M. Heusimger. 
M. Doellinger considère ensuite les nombreux observateurs qui 
ont étudié le développement de l'organisation animale, et cite 
Comme placés au premier rang Meckel , Pander , Herold , Aker^ 
VÂNK, Blumenbach, Soemmbring et LiNK. Le Gallois, Wilsqn, Phi- 
lip, Magskdie, Ch. Bell , qui se sont distingués dans 1^ physio- 
logie expérimentale, reçoivent la part d'éloge qui leur est duc. 
Les observations les plus exactes sur la matière animale sent 
atlribuées par l'auteur à d'OuTREPONT. Steinbuch est honorable- 
ment mentionné sous le rapport des recherches qu'il a faites 
.sur le sang et sur les sens. M. Dœllinger nous montre enfin Kiel 
MEYEB, CuviER ct Treviranus , , portant le flambeau de là véritr 
dans les sciences physiologiques qu'ils cultivent. Nous éprou- 
vons un véritable plaisir à appeler Tattention dçs naturalistes 
É>w'r cet ouvrage. IV . 
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60. Note sut l« iolb bk lk Rsspiiatio!i , par M. Sauta^b. {Mcht^^ 

de VAcad. roy. des Se., de Caen^ iS^S, p. la. ) 

L'auteur développe dans ses cours publics de nouvelles idées^ 
sur le rôle que joue la respiration dans l'économie animale ; efn 
attendant qu'il pût les publier, il a fait insérer au procès verbal 
d^ la séance du f5 février iSaS, de l'Académie de Caen , es^ 
trois propositions suivantes qui sont le sommaire de sa doctrine. 

lo. L'hématose ou la transformation en sang des produits im- 
médiats de la digestion et de ceux que l'absorption fait passer 
dans le torrent circulatoire , n'est point un résultat de la respi- 
ration. 

2°. La respiration n'a pas pour usage de rendre au sang les 
principes que la nutrition lui enlève continuellement. 

3**. Les fonctions des organes actifs de la locomotion sont en- 
tièrement dépendantes du phénomène de la respiration. 

61 . BaGIOUAMENTO ISULLB FORZS EFFETTRICI XT CONSUTBiefiDKLLA CiB- 

coLAziOHS del sangue.Sur les forces motrices de la circulation 
du sang, et spécialement sur le concours de nouvelles forces 
avec celles déjà connues , et sur les autres questions relatives^, 
à ces forces et à leurs effets , tant dans l'état physiologique 
que dans l'état pathologique; par le Doct. Gius. Rigaccini , de 
Montalcino , auteut* du système chimico-organico-animal;^ 
I vol. in-8®; Rome, 1824J Salvinci. 

61, De l'influence mutuelle du corps et de l'ame, avec des re- 
cherches anthropologiques sur le meurtrier Adolphe Moll; par 
le D.Joseph Ennemoser. in-8^. 222 p. 1 825; Bonn. 

L'auteur avertit ses lecteurs que jusqu'ici la connaissance du 
moral de l'homme est peu {(vancée , et il espère qu'avec le temps, 
ces recherches seront considérées comme une~branche de l'é- 
tude de la nature. Ensuite il rapporte les actions crimin^les 
d'Adolphe MolL Cet homme , 'après avoir été soldat pendant 
trois ans , revint demeurer dans la maison de son père et dé sa 
belle-mère, avec laquelle , après la mort de ce dernier en i8a2 , 
il vécut en intimité , et qu'il assassina pendant qu'elle était en- 
ceinte ; il tua en même temps son frère du second lit , âgé de 
trois ans. L'année suivante , Adolphe Moll assassina un nomiùé - 
Henry Ochs, tailleur, et pi^re de cinq enfans^ pouc» lui voler 
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soixante écus. II confessa ses crimes, et fut condamné à la peine 
de mort. 

Dan,s la première partie de son ouvrage, M. Eanemoser exa- 
mine successivement la naissance , les dispositions naturelles ,. 
l'éducation, la manière de vivre, le tempérament, la religion,. 
la moralité, la santé, les changeiiiens survenus chez MoU après 
ses crimes^ et Vautopsie de son cadavre. Son grand-père et son 
père étaient connus comme enclins à commettre de petits lar- 
cins. MoU, depuis son enfance, était disposé à mentir et à voler; 
ilapprit à lire et à écrire avec facilité ; mais son éducation sco- 
laire cessa déjà à l'âge de dix ans. Il fut obligé de travailler dans 
«ine fabrique de tabi • : à dix-sept ans , il î\\t mis eh condition 
po«r apprendre le métier de cordonnier ; il était depuis peu 
dans la maison , et déjà de petits outils avaient disparu. Lors- 
qu'il portait.de l'ouvrage chez les pratiques , il se faisait ordi-^ 
nairement payer plus que le maître ne demandait.. A Tâge de 
vingt ans , il fut forcé d'être soldat pour trois ans ; sa santé fut 
toujours bonne, son tempérament sanguin, ses désirs vifs; son 
iniitruction religieuse et morale entièrement négligée ; il igno- 
rait ses devoirs envers ses semblables , vivait sans souci, aimait 
il se vanter, et ne songeait qu'aux plaisirs sensuels du moment. 
Il avait tué sa belle-mère par honte , et le nommé Ochs pour 
avoir de l'argent. Son corps était bien fait, la poitrine large y la 
peau blanche , la tête ovale , le front assez large , haut de deux 
pouces , et plus bo.mbé du côté gauche que du côté droit. Dans 
la prison, Moll mangeait avec bon appétit, dormait tranquille- 
ment et attendait son sort avec résignat^ion. 

La tête , dit M. Ennemoser , était proportionnée au corps , 
mais ses diverses parties n'étaient pas en proportion les unes 
avec les autres ; la largeur dune oreille à l'autre^ celle de t occi- 
put et celle dune joue à î autre étaient frappantes. Le crâne était 
arrondi , la dure-mère était mince , le cervelet en proportion 
plus développé que le cerveau , les cor.ches optiques phis'^que 
les corps striés, et les corpsvolivaires et rétiformes plus que les 
pyramides. 

M. Ennemoser connaît la crânologie telle qu'elle était il y 
a vingt ansL; il dit expressément que l'organe qu'il appelle encore 
celui du meurtre était évidemment très-marqué. Il est à rc- 
jjretter qu'il n'ait donné aucune mesure des proportions entre 
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les organes des peachans inférieurs et ceux des sentimens scr^ 
périeurs tels qu'ils sont désignés aujourd'hui. 

Dans la seconde partie , M. Enneraoser fait quelques réflexion» 
^énérajes par rapport à l'anthropologie. Moll possédait de nais^ 
sancc quelques inclinations animales dans un haut degré. Des 
vertus, ditM.Ennemoser, sont héréditaires;, pourquoi n'en serai t- 
li pas de même des dispositions au vice? En outre il fait remar-^ 
quer que la physiologie prouve^d'une manière incontestable que 
les manifestations de Tâme dépendent des particularités phy- 
siques du corps. Il ajoute que l'hérédité au mal se propage plus 
facilement que celle au bien. Il cite Moïse (ExodeXX^ 5): « Je 
» ^uis l'Eternel, le Dieu fort qui punis r;niqnité des pères suc 
a les enfans ,, en \at troisième et quatrième génération de ceux 
» qui me haïssent ». 

Apres l'influencé de l'hérédité , il considère celle de Téduca- 
tion. Aucun germe ni de vertu ni de vice ne se développe su- 
bitement ; cela se fait successivement sous des circonstances fa- 
vorables. L'intelligence fut moins active chez Moll que ses in- 
clinations , et celles-ci ont reçu ,une mauvaise direction par 
sa situation sociale dans la fabrique de tabac et dans l'état mili- 
taire. 

M. Ennemoser place l'intelligence dans le cerveau, et les fa- 
cultés affectives dans le tronc; les appétfts sensuels dans les or- " 
ganes du bas-ventre , et les sentimens d'amour et d'amitié dans 
la poitrine. Le sang et la circulation jouent, selon lui, un grand 
rôle dans les diésirs ; les organes du mouvement sont auçsi d'une 
influence remarquable. Les sentimens moraux et religieux sonli 
supposés agir indépendamment du corps. Enfin le squelette est 
l'empreinte de l'esprit, non seulement de ses dispositions gé- 
nérales , mais de ses particularités. A la fin de Touvrage^ 
M. Ennemoser fait voir que Moll doit être considéré comme res- - 
ponsable de ses actions, et qu'il a subi la peine qu'il a méritée. 

SPUBZnEIM. 

65. Fait OBSERVE sus vu sbrpbnt,etgo!^idbrations psychologiques sitr 
CE fait; par F. Orioli, prof, de phys. , etc. ( Opusc. se. di 
JBolognay n°. U, iSsS.) 

L'auteur rapporte qu'il vit une vipère qui , ayant reçu un 
coup de pierre sur le milieu du corps, eut l'épine du dos fracas- 
sée, et qui, ne pouvant se traîner, se mita se mordre eUe-mêiUQ 
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t)t)ule la partie détachée du tronc , jusqu'à ce qu'enfin elle 
mourût. 

En rapportant ce fait , le professeur Orioli énonce l'opinion 
tjue, dans ce cas , toute la partie postérieure à la fracture étant 
paraljsée et ne communiquant plus avec les centres nerveux, Fa- 
nimal n'a plus la conscience que la partie qu'il déchire appar- 
tient à son propre être , et le déchire comme il ferait pour un 
corps étranger dont il cherche à se débarrasser. ' L. 
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64. Ueber bas Wesen der Wassebscueu. Sur la nature de THy-' 
drôphobie et le traitement que réclame la' maladie , lors- 
qu'elle est déjà développée; par A. A. Berthold, docteur 
médecin, prof, à Tuniv. de Goettingue. 60 p. in-80. 

L'auteur, voulant approfondir la nature de l'hydrophobie / 
s'est égaré dans une foule d'hypothèses plus singulières les mies 
que les autres. Son idée principale est que la maladie , déve- 
loppée spontanément chez les chiens, provient communément 
du défaut d'une nourriture animale. Si la rage paraît plus fré- 
quente en été, c'est, dit-il, qu'à cette époque de l'année, les 
hommes se nourrissant plus dô légumes que de viande, et se 
montrant plus soigneux d'enterrer les charognes , à cause de 
l'infection ^e l'air , les chiens manquent de leur nourriture fa- 
vorite. Si la rage est inconnue en Turquie, ajoute-t-il, c'est 
parce que la négligence qu'on met dans ce pays à enterrer les 
animaux, fait que les chiens ont toujoui'S de quoi satisfaire leur 
, appétit. 

L'hydrophobie qui s'etigendré spontanément dans le chien , 
et qui a la faculté d'être transmise ensuite à l'homme par con- 
tagion, porte son influence principale sur l'action des glandes 
saliyaires et imprime à la çalive une altération particulière qui 
la rend contagieuse. Quand la maladie est une fois déclarée 
chez l'homme , l'auteur veut qu'on la combatte par les moyens 
propres à augmenter la sécrétion de la salive , c'est-à-dire par 
le mercure dégagé de toute autre médication capable d'enrayer 
ou de neutraliser les effets de cette substance. Comme M. Ber- 
thold ne cite personne , on pourrait croire qu*il est le premier 
qui ait proposé un tel moyen. Mais ce n'est point une noaveUe 
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découverte , le mercure a déjà été préconisé par bien des âtÉ« 
leurs dans le traitement de Thydrophobie : M. Andry , dan^ 
.SCS recbercbes sur la rage, lues^à la Société royale de médecine 
le i5 décembre 1777 « en cite un grand nombre, et entre autres 
Jean Bavelly , autei^r d'un ouvrage intitulé Traite de la maladie 
de la rage^ in-12 , 1696; Daniel Tauvi^y qui , en 1699 , soup- 
çonna le mercure d'elre le spécifique de la rage ; Âstruc qui , 
en i7i5,fit soutenir une thèse sur Thydrophobie , où il assure 
au mercure la propriété d'être Tantidote de cette maladie ; 
Pierre Desault, médecin de Bordeaux, qui, en 1738, propo- 
sait ce remède comme prophylactique, 'etc. M. Berthold, qui 
n'appuie son opinion sur aucune observation qui lui soit pro- 
pre , n'a- donc rien fait pour Tavancemerit de la science relati- 
vement à la rajre. Il paraît aussi qu'il n*a pas eu connaissance 
d'une prétendue découverte qui fait grand bruit dans le monde 
médical , je veux parler de la découverte de M. Marochetti. Ce 
médecin', établi en Russie , dit'aVoîr trouvé en U^rsâîiie, oô il 
a résidé quelque temps , sous la' lahgue de plusieurs hydro- 
phobes^des pustules d'un caractère particfnlter, qui se manifei^- 
tent ordinairement vers le neuvième jour de là morsure,. et 
s'ouvrent d'elle-^-mêmes au troisième jodr dé leur développe- 
ment. Suivant lui , ces Jîust'nles ont un aspeH sale,gHââtre, ap- 
prochant de la couleur de là chair, et sont de là forme et de la 
grosseur d'un petit poîs. Leur présence est Tindice de Tinfec- 
tion hydrophobique , et il faut se hâter dé les cautériser et d'ad- 
ministrer ensuite en gargarisme , et àTintérieur, une décoction 
du genista luteo-tinctoria. M. Marochetti prétend que, par ce 
moyen, on arrête les progrès du mal, et qu'on fait cesser les ac^ 
cidens. IVfais aucun fait positif et incontestable de guérison de 
la rage confirtùèe , obtenue par cette méthode , ne justifie ni 
la découverte de M. Marochetti , ni l'efficacité du traitemeiit 
qu'il proposé. Cependant, MM. Sàlvatôri et Xanfehos ptëten- 
dent également avoir observé les fasses oïl pustules sublingua- 
les dans la maladie dont il s'agit ; mais les résultats qu'ils ont 
obtenus méritent encore d'être vérifies. 

M. Marothetti vient d'écrire de Saint-Pétersbourg à M. Du- 
puytren , pour le prier de présenter à l'Académie royale de mé- 
decine une requête tendante à obtenir l'honnènr d'être envoyé 
en son nom eu Ukraine , pour répéter sur les lieux , les ob- 
servations et les expc^riences qui , dans le temps , l'ont conduit 



^ 'Sa àëcouvérte. M. Dupuytren , croyant plaider en faveur de 
-l'humanité, s'est montré favorable à M. Marochetti, et une 
<:ommi8sion a. été nommée pour examiner sa demande. En at- * 
tendant que cette commission fasse son rapport, nous dirons 
«]u'il est à regretter que les exemples nombreux de rage obser- 
'vés à Paris pendant Tété dernier , et mentionnés par M. Dupuy- 
tren , n'aient pas fourni à ce célèbre praticien , ou à tout autre, 
roccasion de confirmer la découverte de M. Marocbetti ; aucun 
fait nouveau n'a été cité en sa faveur. Cependant, si M. Maro- 
chetti a réellement découvert les pustules dont il parle, et si le 
parti qu'il a tiré de leur cautérisation est aussi avantageux qu'il 
le dit , je pense que ce médecin a asse^ fait pour l'humanité , 
et qu'il ne s'agié plus que de répéter ses expériences , et de fop- 
tiâer ses observations par des faits ultérieurs. Mais, si au con<-, 
trare , ce n'est qu'une illusion , qu'un voeu de M. Marochetti ;. 
ce n'est pas lui qu'il faut envoyer en Ukraine , car il serait à 
craindre qu'entraîné par sa préoccupation , il ne donnât trop 
de réalité à ce qui u'aurait aucun fondement. D'ailleurs , je ne 
vois pas la nécessité, de choisir l'Ukraine pour théâtre des obser- 
vations nouvelles. La rage n'est pas plus commune dans ces ré* 
nions que dans les autres pays , et peut-être sufBrait-il de. re- 
commander aux médecins de ne laisser échapper aucune occa- 
sion d'examiner avec soin le fait en litige. La lumière pourrait 
nous venir aussi -bien de Saint Pc'tersbourg que de l'Ukraine, 
anssi-bien des dépaitemens de la France que de Paris , el vice 
vtrsà. J* C. Gasc. 

G5, Obsxi^vations pratiques sur divers cas de maladie, com^nuni- 
quées à la Soci roy. de médec. à Copenhague ; par M. Lind. 
( Bibliothek for Laeger ; ann. 1 8^5 , cah. i .) 

Angine pectorale. Depuis plusieurs années un malade souf- 
fr|iit , en automne et en hiver surtout , d'une forte oppression 
et de douleurs dans les bras 7 au point qu'il gardait le lit pen- 
dant des mois et qu'il était incapable de travailler. Lorsque 
M. Lind fut appelé , le malade avait employé sans succès des 
saignées, des sangsues à l'anus, des lavemens avec de Tassa- 
fœtida, des antispasmodiques, tels que le musc, les fleurs de 
zinc , etc. M. Lind lui fit d'abord continuer ces moyens; ce- ' 
pendant,comme ils ne produisirent aucun bien, il pensa qu'un 
rhumatisme pouvait être la cause de. celte maladie, d'autant 
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plus qae le malade crut devoir l'atlribuer à un htîfroidissemçnt 
9ubit qu'il avait eu auparavant. Il fit faire des frictions avec 
l'onguent stibié au creux de l'estomac, et cela pendant un 
couple de mois ; les accès cessèrent ; le malade prit encore pen- 
dant quelques mois une iolut. g. guajaci aquosa; et depuis ce 
temps il est entièrement délivré de ses crampes d'estomac. 
M. Liud regarde comme très -probable que cette maladie opî* 
liiâtre avait son siège dans le plexus cardiaque, et que le paren> 
chyme du cœur y avait une part essentielle. 

Essais de remèdes nouveaux contré les polypes du nez. M. Lind 
a essayé le laudanum liquidum de Sydenh., recommandé par-le 
journal de Salzbourg , x 82 1 , vol. 5. Un polype , qui en fut hu- 
mecté pendant quelque temps , diminua d'abord , mais ensuite 
le laudanum ne fit plus d'effet, et il fallut saigner pour mettre 
fin aux maux de tête avec congestion, produits par l'opium. 
M. Lind ne réussit pas mieux avec le liquorterrœfol. tarlari ^ ni 
avec la poudre de marum verum^ vantée dans le journal deHufe- 
land, 1822, août. Sur un autre malade il fit^ des injec- 
tions «de decoct. corticis quercûs Avec liquor terr. fol. tartari^ qui 
ont fait quelque bien , mais qui n'ont pas empêché le mal de 
revenir. 

66 KONGL. SUNDHETS COLLEGII CIRCUL^RBREF TILL LiGKARE. CirCU- 

laire du collège sanitaire royal de Suède, aux médecins des 
hôpitaux civils et militaires du royaume , sur les résultats 
des traitemens de maladies vénériennes. 8 p. in-fol. Stock- 
holm, i825; impr. de Hôrberg. 

En 1 822 , le collège sanitaire de Stockholm , qui a l'inspec- 
tion de tout ce qui concerne l'exercice de la médecine en 
Suède , enjoignit aux médecins des hôpitaux de lui adresser 
des rapports statistiques sur les traitemens mercuriels et non 
mercnriels des maladies vénériennes. Ces rapports étant tous 
parvenus , le collège en fait actuellement coanaître les ré- 
sultats. 

Voici d'abord le relevé des malades vénériens traités dans 
les établissemens publics de santé en Suède , pendant leà trois 
dernières années. 
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1°, Hôpitaux tnililaires , savoir, hô- 
pital de la garnison de Stockholm , 
DÔpit. de la, marine de Stockholm , 
hôpital de la marine â Carlscrona 
et Gothenbonrg, et hôpital de Tar- 
tillerie dans la même Tille 

2^. Hôpital civil de la ville de Stoc- 
kholm , et maison de correction. . 

3^. Hôpitaux de TinteVieur, savoir, a 
Ostersund , Fahlun, Upsal, Eskil- 
tuna , Westeraas et OErebro, Carl- 
stndt , Wennersborg , Eoraas , Ma- 
riaestadt , Wadstena ;y Jœnkoping.» 
Wexio. . . ' 

4^. Hôpitaux du ressort des Skargaar- 
den , à Ume'a, Hemœsand , Gèfle , 
Stockholm (Lans-Kurhus) , Nykœ- 
pînç , Westervick , Colmar , Bor- 
gholm , WisbVi Carlscrona , Udde- 
yalla, Gœtheporg, Halmstad. . * . 



1832 



33o 
3o4 



l8a3 



370 



Total. 



^A9^ 



1,649 



1,4^0 



3.574 



i.aSi 



i8a4 



a54 



i,5ao 



h^9^ 



?,465 3,355 



On voit par ce relevé que le nombre des malades véné- 
riens traités dans les hôpitaux a successivement diminué dans 
les deux dernières années; que cette observation générale s^ap- 
plique aussi en particulier aux deux premières catégories; 
qne, dans la troisième, le nombre des malades a été plus fort 
en 1824 qu'en 18^22 ; mais qu'il a été inférieur au nombre de 
malades Qu 1823, et que, dans la 4^- catégorie, le nombre de. 
malades a surpassé en 1824 celui des malades dans l'année 
précédente ; mais que néanmoins il a été inférieur au nombre 
des malades en 1822. 

A l'égard du traitement, les rapports des médecins ont ap- 
pris au collège sanitaire que , dans l'année 182 4» 55 ~ ^our 
cent de tous les malades ont été traités d'après la méthode ' 
mercurielle , et 35 -^ d'après la méthode anti-mercurielle , ou 
par la diète {diet-kur). Une troisième méthode, ceUe àes fumi- 
gatiods , n'a été employée que pour 2 \ pour cent du to tal des 
C. ToMK VI. 9 
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malades. Le luédecin de l'hôpital d'Ostenood, M. Risrier, aérant 
obsené qae les rechutes sontmoins fréquentes après le traitement 
par la diète, n'a eu recours an mercure que pour les enfans et 
les femmes délicates, à qui il Ta administré sous la forme de sirop 
et de muriate.Quantà l'autre méthode, six semaines lui ont suffi 
~ pour laguérison. M. Wurster, médecin à Fahlun, a également 
remarqué les bons effets du traitement par la ^iète, auquel il em- 
ploie généralament 8 à lo semaines. M. Malœsberg, médecin de 
l'hôpital d'Upsal, n'a pu guérir les symptômes primitifs sans 
l'emploi ;du mercure. Le médecin d'Eskiltuna, M. Alfort, a 
plusieurs fois réuni' les deux méthodes; mais, vu la cherté 
du quinquina , il a substitué à ce médicament une décoction 
de douce-amère. Le chirurgien de bataillon, Ronberg, à Oere- 
bro, emploie la méthode non mercurielle dans tous les cas 
graves. M. Sandmark, chirurgien de régiment à Wenners- 
. korg, regarde le traitement ^ar la diète Comme la méthode 
hi plus sure contre les maladies vénériennes. L'assesseur Hed- 
lund , médecin de l'hôpital d'fiernosand , emploie le traite^ 
ment non mercuriel contre tous les degrés de la maladie, k 
l'exception des symptômes priinitifs contre lesquels il prés- 
ent^ un oxidç de mercure, sous la forme de pilules. Une 
expérience de .sept ai^çéés lui a appris que les rechules, à 1 Re- 
gard de ces symptômes, gont moins fréquentes après le traite- 
ment mercuriel qu'après l'autre méthode. Six semaines ne lui 
paraissent pas suffisantes pour la guérison t après \e traitement 
mercuriel, il soumet ses malades encore pendant trois semaines 
au traitement par la diète*. Dans les hôpitaux civile de Stock- 
holm, ce traitement par^la diète a été généralement employé en 
1 824 ; il a réussi autant contre les gonorrhées que contre les 
symptômes primitifs et consécutifs. Les rechutes ont été rares 
et sont provenues, ou de l'état grave de la maladie, ou de 
l'application irrégulière du traitement diététique. Oq n'a eu re- 
cours au traitement mercuriel que lor;ïque l'autre méthode 
n'était pas bien applicable. 

Pour ce qui regarde la question importante de savoir s'il 
y a plus de rechutes après le traitement mercuriel, qu'après ie 
traitement diététique, on ne saurait y répondre d'une manière 
positive d'après les rapports envoyés au collège sanitaire ; il 
faudrait une série plus prolongée d'observations qu'on napa 
en récueillir iusqu'à présenta Voici ce qu'on peut ooncluf e de» 



r* 



Médecine. I25 

expériences des trois années dernières: i*». en i6aa,le8 rechutes 
ont été de ii f pour cent, en iSiS de io~, et en 1824 de 
iÔt; 2**. après le traitement diététique les rechutes ont été, 
en 1822, de 7I pour cent, en 1823 de 7^, et en 1824 
de 8 1' Après le traitement mercuriel, elles ont été, en 1822, 
de 174 ponrceùt, en rSiS de i4 ^, et en 1824 de i4^. 
Il semblerait donc que la première de ces méthodes est hieri 
plus sûre et plus efficace que là seconde; toutefois le collège 
suiitairene se croit pas encore suffisamment éclairé, il in- 
vite donc les médecins à continuer leurs observations. D. 

67. pBSSRVATIONS SUS LES MALADIES tPIDSMIQUIS A CoPBRHACUt eil 

1824 ; par le DV Bano, prof. ( Bibliothek for Lœgery i825, 
• cah. f , p. 22. ) 

Ces observations se réduisent aux cas spéciaux ^ui se sont 
présentés à Fauteur dans l'exercice de son art. M. Bang y, a 
joint un tableau des 12 mois de l'année 1824» dans lequel 
Tétat de la température et des vents est rapproché des diver- 
ses maladies que M. Bang a eu à traiter. Voici la proportion 
des malades traités dans les 12 mois : 1 1 , 8, 5, 3i, 21 , 3i , 
32, 17, i3, 17, 10, 27. L'auteur avait précédemment publié 
Un tableau semblable au sujet des maladies observées depuis 
oct. 1821 jusqu'en oct. 1822.. En comparant les deux listes, 
l'auteur fait remarquer qu'en 1821-22, quoiqu'ajant une 
clientèle bien moins étendue , il a observé presque le double 
de maladies; les inflammations seules ont été en' 1824 un peu 
plus nombreuses qu'en 1821-22. En 18249 il n'a perdu qu'en- 
viron un malade' sur cent. 

68. Sua LA M ALABiE DE LAIT DE l'Amkbiqux du uord ; par 1^ D*^. 
BiiRGBR (JRust's^ Magaz. tome xviii, 1824.) . . 

Plusieurs médecins de l'Amérique du nord, tels que Mac. 
Calt: Sharp, Goleman, Haines, Lea, nous ont donné briève- 
ment la description d'une maladie qu'ils croient nouvelle , et 
qu'ils nomment Maladie de lait , raideur des membres ( Milch--' 
kranklieit, Brechfieber, steife Glieder). Elle attaque primitive- 
ment les animaux , tels que les bêtes à cornes, les înoutons, 
les chevaux , les cerfs , et se communique aux hommes lors- 
,qtt*iiif font usage de la viande ou du kit de ces animaux- ma- ' 
lades. . ' 
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Le 0'. Mac Callm. , de Nanville , en admet dei|x espèces, 
UD»e dont les syptômes sont très- prononcés, et Vautre dans 
laquelle ils sont latens. Une vache, qui était attaquée de 
cette maladie, lui présenta les symptômes suivans : grande 
faiblesse musculaire , tremblemens universels , mouvemens ir- 
réguliers dej la tête , roideur convulsive de tous les mus- 
cles, soif violente, constipation opiniâtre, contraction des 
muscles du ventre , ce qui donne au corps un aspect de 
maigreur tout particulier ; la respiration est fatigante , l'air 
expiré fétide ; le lait et la crème offrent une couleur grisâtre: 
le veau qui s'en nourrit ne tarde pas à être pris de tremble- 
mens et à succomber. L'expulsion de ce lait procure un grand 
soulagement à la vache, et , quand on la trait régulièrement, 
on empêche la maladie de prendre de la gravité. 

L'autopsie montra dans tous les cadavres des gangrènes de 
l'estomac et des intestins. 

Dans toutes les périodes de cette maladie , les spiritueux , 
l'huile de térébenthine, de hautes doses d'alun, le charbon, 
de fortes décoctions de feuilles de pêcher ont été efficaces» 
Les purgatifs ont paru diminuer le danger. 

Lès chiens , les chats et les autres animaux qui mangent la 
chair des victimes de cette maladie en sont eux-mêmes atteints, 
et meurent souvent sur-le-champ. Il en est de même des Lom* 
ipes , qui offrent des symptômes analogues à ceux que nous 
avons énumérés plus haut. Ils se plaignent de pesanteur de 
tête, d'une sensation brûlante à la région épigastrique ; il y a^ 
vomisseinens , constipation , soif inextinguible , langue cou- 
verte d'un enduit blanchâtre, anxiété, pouls petit, accéléré, 
souvent tremblant, yeux rouges, extrémités froides. Dans les 
cas malheureux, ces symptômes s'aggravent : le pouls devient 
intermittent, la respiration pénible, les forces s'affaibhssent, 
les yeux sont fixes, et la mort arrive le 6*. ou le y*, jour. 
Dans un cas on remarqua plusieurs pustules plates, dont quel- 
ques-unes étaient grosses comme un scheling ; elles étaient en- 
tourées de petites dépressions d'où s'écoulait un fluide vis- 
queux et d'une couleur foncée. Quand la maladie se prolonge, 
il :se manifeste une rcideur des membres extrêmement diJËcile 
à vaincre. Le D^ Coleman observa chez ses malades une grande 
f^ib^esse et une doulear violente dans la région du mollet 
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comme symptômes avant^coureurs: lis eurent totfS de la cé- 
phalalgie et «fil délire. 

La violence de la maladie est déterminée d'après Mac Gall. 
par la quantité de substances nuisibles évacuées et par le temps 
qui s'est écoulé depuis leur ingestion. Il observa que les bu- 
veurs étaient moins «ixposés que les autres à ce fléau» D'après 
Coleman, il meurt l'un dans l'autre un malade sur vingt quand 
la maladie se montre sous sa forme la plus opiniâtre. 

Le docteur Sharp, à llartsville, epi^ploya avec succès les 
saignées , les vésicatoires et le calomel à hautes doses. 

D'après quelques praticiens, les vomitifs furent très-désavan- 
tageux, et les purgatifs, au contraire, avantageux , si on a 
préalablement calmé l'estomac. 

La cause de cette maladie est encore inconnue. Quelques- 
uns croient qu'elle provient 4^. ce que les bestiaux font usage 
d'une plante "vénëneuse que les Indiens appe^ent Hachy' ; le 
D*. Lea croit qu'elle est due và4' effet du Malaria ; et d'autres 
enfin soilp^onnent un poison minéral d'en être la cause. Le 
docteur Biîrger croit que cette maladie n'est point nouvelle; 
il serait porté à la regarder comme un typhus, parce que , 
i^. les symptômes sont les mêmes que ceux de cette maladie; 
2^. les résultats des autopsies, analogues; 3*. parce que V em- 
ploi des spiritueux, des a^tringens et des antiseptiques, tels< 
que l'huile de térébenthine , l'alun, le charbon, etc. , ont été 
efficaces; et 4^* enfin, à cause de la manière dont la maladie 
se communique des animaux aux hommes. Les médecins améri- 
cains ne disen^t point si la maladie se communique aussi par 
la fréquentation et le contact des animaux malades. Si cela 
n'avait pas lieu, ce serait une puissante objection contre la 
manière de voir du D*". Biirger. H. Muret. 

> • 

6g. Allcemeihb Gkschightb der Heilkondb , etc. Histoire générale 
deja médecine, par Leuïoldt. In-8**. (XXXII et 3.i8 pag. pr. 

I rthlr. 169 gr. Erlangen, ; 182 5; Palm. 

II s'en faut beaucoup que cet ouvrage réponde à son titre ; 
nous n'y trouvons qu'un extrait mal ordonné de l'ouvrage cri- 
tique de Sprengel. Il est étonnant que ce volume sorte de la 
plume de M. Leupoldt. 
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no. SEiaii» 108 OTR PATHOLo&tB, eU.'jOU Ësquîsses païUiologiqueSy 
p;ir Nbumahm. In-8^ Ylll et ao4 p. ; pi\ i , rtMr. 8 gr. Leîpx. 
i8a4;Wienbpay. 

Cet ouvrage offre quelques thèies de pathologie générale qu« 
voici : I. Sur la manière de concevoir la maladie. H. Rapport 
de la maladie à la vie enC général. III. Division des maladies. IV . 
Des maladies contagieuses. V. Sut les sympathies. YI. Altéra- 
tion dans Tunion du corps et de Fâmc. 

7^. Ukbki diiksrvôsb Taubhkit. Sur la surdité nerveuse; par 

Trehkr. In-8**. Wurzbourg, i823. 

D'après Fauteur , la surdité nerveuse est ou intérieure ou ear- 
térieure ) cette dernière est ou er^thistiqu^ ou torpide. La sïtrdité 
nerveuse eor/er/ex/rv provient d'une affection de lacaisse.d^ tyinr 
pan. La surdité nerveuse intérieure ^e manifeste le plus souveul 
par suite de certaiues douleurs dans la tète , ou par suite d'uo 
coup. porté sur la tête ou sur l'oreille, par un fort â^ranlemeut 
' de mâchoire, par une chute. sur les geuoux ou sur les fessas. 
Quant au traitement des différentes espèces de surdité y l'auteur 
à principalement consulté SAvmoBRSy Lk9tu|| Curtis , Hab» et 
autres, 

7 3 JlBCHttROIBS AMATOttlCO-PATHOLOfilQUKSSUR LAPhTIIISIS, par P. Ch. 

A. Louis , D. M. P. In-4<». Paris , iSaS j Gabon et compagnie. 

L'auteur s'excuse de proposer ses recherches sur la phthisie 
après celles de MM. Bayle et Laennec; mais les déraDgem,ens 
que présentent, dans cette maladie , les autres fonctions, ont 
en général été négligés dans les ouvrages publiés par ses prédé- 
cesseurs , et c'est surtout cette lacune qu'jl a voulu rem- 
plir ; d'ailleurs il envisage le sujet sous de nouveaux rapporta. 
Pour arriver à son but , l'auteur a observé , comme si tout , sur 
l'ob|et dont il s'occupait , eût encore été à faire. Ses observa- 
tions sont au nombre de i25 , dont 5ô seulenient, disséminées 
dans le cours de l'ouvrage , sont données comme pièces jus- 
tificatives. Celles que ne rapporte point l'auteifr ne sont pas 
perdues pour la science , il en a déduit ses géïiéralités. 

La partie de l'ouvrage qui comprend ces dernières , c'est-à- 
dire la partie fondamentale ^ commence par l'exppsiftion des 
altérations anatomiques , caractéristiques de la phthisie , soit 
qu'elles appartiennent aux voies respiratoires, ou portent sur 
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cl*anttM organi» , c'est à-dire qu'elles soient <:othme les symp- 
tlomesqDl s'y r^tt^cliaîent, idlopathiques ou sympathiques. De la ^ 
. description des lésions de tissu, Tauteur passé à rexposition 
des symptômes idiopathiques et sjmpatliiques puis à celle de 
quelques circonstances accidentelles et des anomalies. Il ter^^ 
iniiie par un examen des causes et un exposé du traitement 
tj'ès-succînct. ' 

Contrai rement à l'opinion de Bajle et conformément à celle de 
M. Laénnec, dont les idées ont, comme on voit, déterminé le 
plan de M. L., ce^ auteur n'admet qu'une espèce de phthisie,. 
là tuberculeuse. 

i®« Les auteurs n'avaient point encore parlé des ulcéra- 
tions de l'épiglotte ; ils avaient à peine indiqué celles de la 
trachée. Ces pbje,ts ont fixé d'une manière particulière l'at- 
tention de l'auteur. Les ulcérations de l'épiglotte existent 
pn^sque uniquement à sa face laryngée, et le plus ordinairement 
dans sa moitié inférieur Les grandes ulcérations de la trachéd 
correspondent presque constamment à sa partie postérieure. 
Le contact de la matière des crachats parait à l'auteur la première 
4!;au5e du siège et de l'étendue' de ces ulcérations. 

n n'admet point que la phthisie puisse entraîner à sa suite 
le développement des anévrismes du cœur ; loin de là , l'auteur 
a généralement observé une diminution notable dans le volun^e. 
de cet organe , et une sorte d'émaciation analogue à celle des 
antres parties. Leramollissement,r amincissement, l'ulcération 
du pharynx et de l'œsophage ont lieu , mais rarement. L'esto- 
mac et le foie , distendus ou devenus plus volumineux dans le 
même rapport , descendent quelquefois l'un et l'autre au-des- 
sous de leur position naturelle. Il n'est pas rare de trouver la 
muqueuse gastrique et intestinale rouge , épaisse , ou dans l'é- 
tat d'amincissement, etc. La transformation graisseuse du foie 
est fréquente. Les ganglions lymphatiques disséminés dans les 
diverses régions et dans les divers organes, et notamment ceux 
du mésentère , sont fréquemment tuberculeux. L'auteur pense 
que leur lésion est propre à la phthisie. Il ne regarde l'inflam- 
mation des muqueuses^ qui s'observe alors, ni comme la cause 
unique , ni comme la condition la plus importante de la trans- 
formation. Malgré l'intégrité des fonctions intellectuelles , on 
trouve dans là plupart des cas quelques lésions du cerveau o» 
de ses annexes ^ les hydatides et les tubercules sont cèpe mlant 



ia8 , Médecine. 

les seules affections de ces parties propres aux phthisiques. 

L'auteur n'ayant jamais rencontré , si ce n'est une seule fois^ . 
dans un cas à^ fièvre grave y de matière tuberculeuse dans les au- 
tres organes sans en trouver dans les poumons , et son déve- 
loppement dans cetix-ci ayant toujours été trouvé plus avancé , 
il en conclut que , quant au développement des tubercules, ils 
tiennent pour ainsi dire l'économie sous leur dépendance. 

n regarde comme propres à la phthisie , non-seulement l'ul- 
cération de la trachée artère , du lai:ynx et de Tépiglotte , mais 
encore celle des intestins, qu'il considère, ainsi que les autres , 
comme un désordre consécutif ou développement des tubercu- 
les. L'uniformité de caractère des lésions de tissu dans les par- 
ties les plus éloignées le porte à penser qu'elles se rattaclient 
à l'existence d'une cause générale, et non à l'irritation des mu- 
queuses , etc., c'est-à-dire à des circonstances purement locales. 

2®. Les symptômes ne sont pas exposés avec une exactitude 
moins scrupuleuse que les altérations organiques. Ici encore 
nous nous bornerons à ce qui résulte p!bs spécialement des re- 
«cherches de l'auteur et à ses opinions particulières. L'ulcération 
de l'épiglotte s'annonce par une douleur fixe à la partie supé- 
rieure du larynx, ou immédiatement au-dessus du cartilage 
thyroïde , par la gêne de la déglutition et la sortie des boissons 
par le nez , le pharynx fet les amygdales étant dans l'état natu- 
rel. Celle du larynx par la douleur dans la région de cet orgaue, 
l'altération de la voix , l'enrouement, l'aphonie. Celle de la 
trachée-artère par un sentiment de gêne , de douleur et de cha- 
leur le long du cou, au-dessus et derrière le sternum. 

L'hémopthysie est un signe infiniment probable de l'exis- 
tence de tubercules dans la substance des poumons; elle ne les 
annonce pas, mais elle en est l'effet, etc. 

Une violente douleur ressentie subitement dans Vxlxx des cô- 
tés de la poitrine, et jointe aune dyspijiée ordinairement extrême, 
aune anxiété inexprimable, puis tous les accidens delapleui*ésie 
aiguë : tels sont les symptômes delà perforation du parenchyme 
pulmonaire , par suite de la fonte d'un tubercule ouvert dans la 
cavité des plèvres. Ainsi l'épanchemeht de matières irritantes 
dans la cavité du péritoine, par la perforation du conduit gastro- 
intestinal , s^aunonce par une douleur vive, subite , et tous les 
autres symptômes d'une phlegmasie aiguë intense. On observe 
en même temps les signes du pneurao-thorax , et bientôt le 
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tintement métallique, quand la cavité tuLcrcule.ua^j ouverte 
dans la plèvre, communique avec les bronclios.. 

Plusieurs raisons , entr'at^As le manque d'espace , ne nous 
permettent pas de suivre l'auteur dans l'exposé des symptômes 
étrangers à l'affection des voies respiratoires. 

3°. M. L. , en abordant Têtu <^e des causes, déclare, d'une 
part, que leur connaissance n est pas toujours d'une grande uti- 
lue dans le traitement des maladies y et, de l'autre, que ses obser- 
vations ne lui ont pas appris celle des tubercules pulmonaires , 
mais qu'elles Tontmené à des conclusions opj^sées à la doctrine de 
i'irritaiion , doctrine qui , à ce qu'il parait, d'après sa préface, 
l'avait d'abord séduit^, mais dont le temps, ainsi que l'atteste 
le reste de l'ouvrage, l'a bien désabusé. 11 ne regarde que 
comme une simple coïncidence l'existence des tubercules chez 
les sujets morts de péripneumonie et de pleurésie, et non 
comme un effet de ces dernières , dont l'influence sur le déve- 
loppement de la pbtbisie lui paraîtnuUe, et même imaginaire, 
rentrant seulement dans les bornes du possible; l'influence des 
corsets sur le développement de ]a phfhisie lui parait au moins 
fort douteuse. 

— ^ous ne prétendons point traiter ici toutes les questions que 
cet ouvrage soulève de nouveau , soit par le plan , Soit par les 
idées , telles que celle de déposition de la matière tuberculeuse 
dans certaines parties , ou d'envahissement d'autres parties par 
cette même matière sans transformations de tissus , etc. Le;| 
progrès, de la science ne permettent pas de discussions sur de 
semblables points : mais il en est d'autres sur lesquels le temps 
n'a point encorepronon ce d'une manière aussi péremptoire, et sur 
lesquels nous nous croyons en droit de revenir; nous voulons par- 
ler du mode d'invasion ou des causes, sujet, à nos yeux , de la 
dernière importance sous le rapport même de la thérapeutique. 

JVous avons vu dans.les hôpitaux et dans la pratique civile, 
ainsi que les autres médecins, des phtbisies par milliers; nous 
en possédons de nombreuses observations , et dans la grande 
majorité de ces observations , comme , du reste , dans celle de 
Fauteur /i//-wie/we,r affection avait débuté par la toux et les cra- 
chats ; en sorte que nous nous sommes crus en droit de con- 
sidérer le catarrhe bronchique , ou l'irritation des voies .aé- 
riennes , comme la cause détei^minante ordinaire de l'affëcUon 
qoi nous occupe. Mais nous avons vu aussi un certain nombre 
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dephtbîâSéç qui paraissaient m attifest es avant le tîe^pppëmettt 
de la toux et des crachats. Nous^ods vu beaucoup de catarrhes 
pulmonaires, et surtout beauWlp de péripneumonles et de 
pleurésies Sans tabercules des poumons. De là nous avons 
conclu que si l'irritation de la muqueuse respiratoire était la 
cause déterminante la plus fréquente de la phthisie, elle n'é- 
tait pas la seule ; que cette affection pouvait offiîr un autre mode 
de développement, une^autre marche dans la dé<Juction de ses 
Sjmptèmes, et que d'ailleurs son développement, lors même 
qu il avait lieu à la mainière ordipajre , supposait quelque chose 
de plus que rirrîtation sous l'influeuce de laquelle il avait lieu. 
Cette condition particulière, nécessaire au développement de la 
phthisie, quel qu'en fût le mode, nous l'avons trouvée non dans 
une cause sui generls, danks l'existence d'une matière tubercu- 
leuse passant par les degrés de crudM et àe coctioriy cheminant 
dans l'économie, etc. j mais dans une prédominance de déve- 
loppement du système lymphatique sur les autres , et dans une 
énergie vitale particulière de ce système. L'existence de tuber- 
cules dans les diverses régions , dans les divere organes autre» 
que les poumons > quelque fut leur éloignement de ceux-ci, 
nous l'avons expliquée par celle du tissu lymphatique (vais- 
fieaux et ganglions) dans la généralité de l'économie, et non 
parcelle d'une cause génemie.Nous n'avons pu admettre qu'il y 
0ût une influence, une relation de cause à effet, du poumon sur 
les autres parties, quant au développement clés tubercules. 
»ous n'avons vu dans les cas de coexistence de tubercules 
dans diverses parties qu^un exemple d'irritation propagée d'une 
.portion du système lymphatique à d'autres portions , ou à la 
totalité de ce même système. 

Dans le cas particulier de phthisie, nous avons vu priorité 
d;affection du côté du tissu lymphatique pulmonaire mais 
rien autre chose ; quand une articulation devenant le siège 
de douleurs rhumatismales , d'autres s'affectent à leur tour, 
nous n'admettons point que la première tienne les autres sous 
sa dépendance. La physiologie nou» à toujours semblé répugner 
à cette manière de concevoir et de présenter la génération des 
phénomènes morbides. 

Quant au mode de développement différent de celui dont 
nous avons parlé plus haut, nous l'avons trouvé dan s« l'irri. 
tation primUii^ àe% vaisseaux et des ganglions lymjphatiques. 
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Ce 8U)de de^éveloppeme&t doaae ia «0lut)oo 4^[4uâ d'napro-^ 
blême, ibai8:D0U8 ne pouvons y insUtei? Jet d^YARjUfge, Il est in- 
croyable. qu'il ait été jusqu'à <ie joUy généraLement méceaii)! 
par les gëus de l'ait, der toutes les ol>iQÛoiis ;, cependant il est 
positif^' et nous l'avons depuis long-temps indiqujéy comme on 
peut le voir par le passage suivaiit , sur un pkénomène propre 
aux affections lymphatiques^ et notamment à la phthisie , lequel 
n'a encore été, que je aacbe, considéré' par. personne d'une 
manière générale ou dans sa nature. y- 

« L'ulcération est un symptôme des irritationslymphatîqnes en . 
» général ; on la retrouve danis les scrofules , la phthisie pnl- 
I» monaire tuberculeuse , le carreau ^ \9l fièvre tBiero-'mésentdrin 
^ que (Phthysie mésentérique » Carreau des adulte») , le 
» cancer des mamelles , etc. , maladies qui' poilent «péciale^ 
» ment sur les ganglions lymphatiques; dans la dartra, la 
» teigne , la siphilis, etc., maladies qui affectent plus jiarti-* 
» culjèrement les extrémités des vaisseaux lymphatiques. £lle 
» est étrangère aux phlegmasies dans l'état de simplicité. %Vk\ 
» qu'elle existe à la peau ou sur Jçs muqueuses , à la surface' 
» ou dans l'épaisseur des pai*ties , l'iriritatioiii qu'elle annon « 
» ce a toujours son siège dans lo même tissu; elle arffecte tou- 
M jours les vaisseaux lymphatiques; elle est toujours uneaffectiott 
» essentiellement la même. £lle peut débuter par le tissu lym* 
» phatique , ex. la dartre rongeante , la siph^is , certaines' 
» phthisies pulinonaires ou méseotériques ; du tissu tymphati- 
» qu^ elle s'étend alors aux parties enviroonaates; mais,, dans le 
» plus grand nombre descaa , elle com^mence par d'autre» tis« 
» iva ; le lymphatique n'est affecté que secondairement ; ex. 
» presque tous les cas de phthisie et de lésion organique. » 
Essai sur qudques peints de pathologie médicale , Paris , 1 8a i .) 

Relativement à la lésion du tube intestinal , propre non à la . 
phthisie, comme le dit M. L. , mais à l'affection que MM. Petit 
et Serres ont désignée sous le nom àefièure entero-mesent&rique^ 
on n'a point en général, est-il dit dans une partie de Foûvrage , 
attaché stxa: plaques l'importance qu'elles méritent. 

L'article qui suit, lequel daté aiissi de 1 82 1 , prouve ^e con^ 
traire. 

« Les granulations , les espèces de pustules que Ton trouva 
». disséminées ou réunies en groupe , sous forme de ])laques , 
» il la surface interne dé l'intestin, et d'autant plus nombreutef 



iSj Médecine. 

» qi^el'on se rapproche davantagfe dti cs&ciim, ne sont autre chosi^ 
» que les cryptes muqueux engorgés , et les glandes de ¥)eyer 
» déTeloppées par rirrttation. tes plaques ne sont autre chose 
» qu'uii assemblagede ces dernières. Lamnqueuse,dan8 les poiat^ 
• qui leur répo|ident, est soulevée et non boursouflée.; elles 
» sont ovales , elliptiques, occupent la convexité et sUiTtout la 
» partie inférieure de l'intestiu, parce que les groupes foi*més par 
y la réunion des glandes de Peyer affectent la forme , et ocea* 
» peut la même place. » 

INous ne voyons pas llntérêt qu'il peut y avoir à décrire ^ 
soit dans l'exposition des symptômes , soit dans celle des altéra- 
tions de tissus, ce que Ton n'observe pas sur le vivant, ou ce que 
l'on ne trouve pas sur le cadavre. Noter ce qui est , et déclarer 
expressément que ce que l'on note , est tout ce qu'ont fait dé- 
couvrir des recherches exactes , tout ce qu'a démontré l'in- 
spection attentive de tous les organes , nous parait suffisant ; et 
Morgagni , sans doute , se serait contenté de cette condition , 
s'il l'eut trouvée dans les observations de Yalsalva. La méthode 
opposée entraîne des longueurs auxquelles nous croyons que ne 
gagnent ai la science ni les auteurs. 

U'ne nous semiile pas non plus natui:el de s'occuper, dans un 
ouvrage sur une maladie donnée, plus dessymptomesou des lé- 
sions de tissus purement Sjrmpathiques que des altérations orga- 
niques ou fonctionnelles idiopathiques^. c'est intervertir le rang 
que doivent occuper les choses dans l'esprit du lecteur, d'après 
leur importance^ et d'ailleurs on se trouve exposé, en procédant 
ainsi, à reproduire, à l'occasion de chaque affection» la patho- 
logie toute entière ; car quel est l'organe un peu important 
qui, lorsqu'il vient à être malade, ne réveille pas des sympathies 
dans la plupart des autres. Certes les phénomènes de cet ordre 
ne doivent pas être négligés \ mais puisqu enfin ils ne sont que 
secondaires , il est contraire à la nature, des choses que la phis 
grande part d'attention et le plus d'espace leur soieixt aceordés; 
et s'il pouvait en être ainsi, ce serait tout au plus dans un simple 
mémoire; aussi pensons-nous que M. L, eût bien fait de s'en te- 
nir à sa première idée qui avait été de ne pas publier autre chose. 
X Cet auteur a été entraîné, par défaut de physiologie , dans des 
erreurs dont nous nous sommes crus obligés de signaler quelques- 
unes ^cependant ses travaux supposent tant de courage, de patience 
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et de zèle pour la science, ils présentant un caractère jd'exac- 
titucft et de vérité tel que, sous ce rapport, du moins, nous ne 
pouvons nous dispenser de lui rendre bommage.Il nous parait, de 
plus, avoir un talent d'observation qu on ne sauraijtlijii contester. 
Nous terminerons en expi^imant un vœu qui nous a été 
suggéré par d'autre^ travaux que ceux dont nous venons de 
rendre compte , c'est qu'enfin tout ne soit pas acçprdé à 
l'anatomie pathologique , c'est que la thérapeutique , qui gagne 
fort peu à tant de détail et de minutie , soit un peu moins né- 
gligée. Cette prédilection pour les lésions de tissus, dans l'his- 
toire générale des maladies , remonte à des temps qui sont déjà 
loin de nous. Chaque époque a son caractère fondé sur ses be- 
soins. Plus qu'aucune autre, celle ou nous vivons réclame non- 
seulement ce qui est vrai , mais aussi ce qui est utile ; et en 
médecine , c'est du coté de la thérapeutique surtout que] les 
besoins de la science se font sentir ; c'est donc de ce côté que 
nous serons bien aises de voir désormais incliner les auteurs. S'il* 
est sage quelquefois de prendre des modèles sans consulter les 
dates, il peut l'être aussi parfois de se placer hors des ancien- 
nes influences en consultant un peu l'état actuel des choses. 

GuÉRlN DE MaME&S. 

« 
^3. Bermerkdngen uber oie Gbschichte umd Bshardluhg dsr vbneri- 

8CHEN Kramsh. Obscrvatious sur l'histoire et le traitement des 

maladies vénériennes , par Huber , in-8°., iâ4 P- Stuttgardt, 

i8a5; Cotta. 

L'auteur ti^aitel'impomnte question de l'origine delà siphili^, 
et examine principalement si elle provient de l'Ame rique . U passe 
ensuite en revue les différentes opinions émises sur le traite- 
ment simple de ce mal, sans l'emploi du mercure. D'après lui 
la maladie vénérienne est indigène en Europe. 11 fonde son as- 
sertion sur des chroniques espagnoles et allemandes des i5^. 
et i6*. siècles. Il fait ensuite mention de quelques observa- 
tions récentes qui ont été faites dans différens pays , où la 
maladie vénérienne et d' autres maux analogues se sont ma- 
nifestés sans infection préalable. Après cela il examine le sim- 
ple Treatment tant récommandé dans les maladies siphili tiques» 
et observe, que les symptômes les plus opiniâtres se manifes" 
tent dans les pays ou l'on emploie le plus de mercure. L'ou- 
vrage se termine par UA aperçu comparatif des cas où l'emplo; 
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(19 mercure est non-senlemeni sahiUiire, mais peutrétre inême 
iddispensable. ^ 

^4- MioAziif Fiii ME GssAMMtB HstirKuifDB; MagasiQ des sciences 

médicales, par J.-N.Rusr, tome XIX > t". cahier, i8îi5. 

.1 

Bien (pe nous n'ayons pas encore donné l'analyse de tons 

Iqfs caliiers du journal de Rust , qui précèdent celui que nous 
annonçons , nous croyons devoir mettre nos lecteurs au courant 
, de cet important recueil , nous réservant de consacrer , dans 
chacun de nos numéros, un article aux cahiers arriérés. — Ce- 
lui qui doit nous occuper commence par la traduction du tra- 
vail du docteur Earle ^ intitulé: De la production des affee - 
tiens cancéreuses, par une irritation locale , et du cancer des ra* 
moneurs. {Transact. med. chir. de Londres, vol. XII^. , p. i.) 

— ^Quelques ob sensations concernant des accouchemens , par 
le docteur Schammliammer de Breslau. Nous ne citerons de cel- 
les-ci qu'un cas de rétroversion de ï utérus pendant la grossesse; 
elle eut lieu à la suite d'une violence extérieure ; la femme était 
enceÎDte de quatre mois , l'avortement suivit la reposition de 
la matrice, 

— Méthode d^Hdlmund pour faire usage de la poudre de St.~ 
Corne ,' par le docteur Besschler. 

Hellmund, ancien chirurgien de lazaret ,' guérit sa ûlle uni- 
que , âgée alors de 8 ans , affectée d*un cancer à la face qui me- 
naçait ses jours , par l'application de la poudre de St. -Corne , 
incorporée à la dose de 3 ji dans § j d'un onguent narcotico- 
balsamique. La maladie rebelle jusqu'alors à tous les médica- 
mcns avait cédé à celui-ci dans l'espace d*un mois , et n'a pas 
récidivé depuis 5 ans. Cette cure ayant acquis à son auteur une 
grande réputation , l'autorité chargea le docteur Becker de Texa- 
men du moyen précité ; ce médecin en fit usage chez ii in- 
dividus affectés de cancer a la face et de dartre rongeante , et 
en guérit xo complètement. Une commission, composée de 
MM. Rust et Kluge , fut nommée à Berlin pour faire 'des essais 
de ce genre à la Charité; elle obtint pour résultats , i<y. très-pea 
de succès dans les ulcères fongueux ; a®, quelques guérisons de 
cancers du sein ; 3^. de très-grands avantages contre les can- 
cers cutanés et les dartres rongeantes. — Observation de dear 
fractureiâ du fémUr , communiquée par le docteur Mkas. Un en- 
fant vient au monde avec une fraemre de chaque iettiur j 1a 
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liière assigne pour cause à ce pliénomène un eflfopt qH'eRe aTait 
fait pendant sa grossesisie, appuyant fortement les o^ains siir son 
ventre. Au moyen <î',un pansement convenable on^jbtientj dans 
Fespaca de six semaines, une guérison complète de k double 
solution de continuités — On lit encore dans ce cabicr une 
note sur un ^as cte conception, sans immission, remarquable en 
ce qu'il eut lieu après 7 années d'un mariage stérile ; bien qu'on 
ait déjà obsçryé de^ cas à peu près semblables , il serait à dési- 
rer, pour que celui-ci eût quelque valeur , que les mœurs de 
-la personne qui en est Tobjet nous fussent parfaitement con- 
nues. Les autres articles de ce cahier sont d'un intérêt trop 
local pour nous arrêter^ H. lï. . . .d. 

^5. BiBDiCIBffSCIl'-CHIlitrRGKCBB ZEltUHG , etC. GaZETTB MBDICO-CHl- 

âufiGicALB publiée par M. ËBBHART^mar» iSqS; Insprlick. 

Ce cahier renferme les analyses des ouvrages sûivans : Traites 
relatifs à Takologie générale ^ parJ.^F"» Kromhhoh , D^-M. et 
Ch. , etc. V/^partie. VIII et 419 /?. i/i 8<». Bude^ iSaS. Calve^ 
Voici encore un terme technique emprunté à langue grecque ; 
mais son étymologie ne répond point au sens que l'auteur lui 
donne : cr/oç signifie un médicament en général , et M. Krom- 
bholz ne parle ici que des moyens de guérison mécaniques 
des instinimens de chirurgie^ ax^opcc s dont akologie peut aussi 
dériver, signiûe |)iqùer. Du.reste , cette première partie de son 
ouvrage comprend deux divisions : l'une concerne les moyens 
de compression ; la seconde les instrumens acérés. 9 p]|inches 
lithograpbîéès accbmpagnent cet ouvrage, dans lequel les détails 
n'ont pas été épargnés. Nous consacrerons un article spécial à 
cet ouvrage que M. Krombholz a bien voulu nous envoyer. 

— $ur le traitemefU prophylactique et curatif de Ihydropho- 
bie , par le docteur Af.-^. Schrieemann, 94 /?. in-i^» Augs^ 
bourg ^ i8a5« Wirth,, 

^ Cet ouvrage esjt le fruit d'une belle imagination , mais noa 
4e l'expérience ; c'est une suite de paradoxes présentés en 
stf le poétique, au milieu desquels on -^ chercherait en vain des 
fait»;;, c'est) pourquoi nous en épargnerons le détail à nos lec- 
tç^ur»; .fyi échange, nous croyons devoir consacrer un article 
pajiic^lier à l'puvrag^ dont le titre suit t Annuaire clinique si^r 

es métfuides de tmitemeni swuies^ à- V école prqtique de F hôpital 
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général de Prague , pendant Tannée 1824 > par le docteur 
Jon. R. Bischoff , 1825. XIV et i44 P- — Ce cahier est terminé 
j)ar la revnè des Annales gétierales de médecine du Grand- 
Duché de Bade y i^. cahier^ 1824 ; des mélanges de mémoires 
sarla médecine, par une société de praticiens, St. -Pétersbourg, 
2*. recueil, i823; enfirf du journal médico-chirurgical d'Edim- 
bourg, janvier et avril 1824. A la suite de chaque fascicule, 
r éditeur a placé une courte revue des malades traités ^ l'hôpi- 
tal d'instruction d'Inspruck. Cette innovatiod ajoute beaucoup 
d'intérêt à la lecture de son journal. H. Hollard. 

76. KlINISCRE JAHRBiiCHRB ,. etC. AiniUAUiK CLINIQUE SDR LR MODR OK 
TRAITEMENT SUIVI K L* ECOLE PRATIQUR ETABLIR POUR l'iNSTRUCTION 
DES CHIRURGIBjlS DANS l'hOPITAL GENERAL DE PrAGUR, pcodaut l'aU .. 

née 1824 ; par le docteur J.-Rod. Bischoff , prof, et méde- 
cin en chef du susdit hôpital , etc.', iu-8*., i44 P- Prague, 
1825. 

L'école clinique de Prague fut créée , il y a 12 ans , pour 
fournir aux chirurgiens qui se répandent dans les endroits peu 
peuplés de la Bohême , une instruction médicale au moyen de 
laquelle ils pussent remplacer les médecins rares dans ces pro- 
vinces reculées.' La méthode d'enseignement suivie' dans cette 
école est celle qui est usitée dans la plupart des cliniques alle- 
mandes M. Bischoff publie , sous le titre précédent, le tableau 
des maladies qui ont été traitées, pendant l'année i824) dans 
l'établissement dont il s'agit. Le nombre de ces derniers , de- 
puis le commencement de novembre 1 823 jusqu'à la fia de 
l'année scolaire, c'est-à-dire du mois d'août 1824 > fut de i5o 
dont 40 hommes et 90 femmes : ii3 sortirent guéris , 8 mou- 
rurent , savoir , deux hommes et six femmes ; six autres étaient 
convalescens , et il n'en restait que trois eucore malades , les- 
quels portaient des affections organiques. La plupart entraient 
à rhôpital jorsque leur maladie avait atteint une certaine iu- 
tensité. Chaque arrivant était assigné à' un élève qui l'interro- 
geait sous les yeux du maître , établissait le diagnostic et in- 
diquait le traitement à suivre et l'issue probable de la mala- 
die. Telles sont les notions que M. Bischoff nous donne dans 
son introduction ; il indique ensuite le caractère -de la consti- 
tution morbide, d'abord de Tannée entière^ en flous appre- 
nant qu'elle fut inflammatoire et nerveuse ; puis de chaque 
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m<{fo éû ^rûcnller. La température fut doQÎbe' ^t l'atmo^ère 
Ltimide. > 

Ce praticien employa généralement un traHement antîphlo^ 
gistique modéré. En résumé l'annûairè de clinique de M. Bis- 
choff renferme des histoires de maladies, bien faites et fidèle- 
ment narrées ; nous n'avons.pas remarqué parmi elles d'obier- ^ 
yation qui méritât une mention parliculière , mais elles n en 
3ont que plus propres à atteindie le but vers lequel elles ten- 
dent , savoir, de fournir un tableau de la marche ordinaire des 
maladies les plus communes. / H. 

77. MATEEUUfilf nÎR DIB StaATS - A|l2NBYWISSSNSCHArr , CtC. , OU 

matériaux pour servir à la médecine légale et à la méde- 
cine pratique ; 3 vol. ; par Schleckl , in-8'' , 280 p. prix , i 
rthlr. 4 gr. Meiningen , i824;Key3çr. » 

Cet ouvrage comprend : I®'.chap.Des observations intéressantes 
Slir les Albinos;\n^. Ordonnance de Wçîmar, relative à la mort 
apparente ,' siuivie d'un traité surjet objet \ UI«. Ordonnance du 
Grand-Duc, relativement au poison sébacique qu^on a trouvé dans 
des saucisses; IV*. Rapport de Fauteur sur la mort subite de deux 
accouchées; V*. Observations sur la rage des chiens et 1* hydro- 
phobie; y !«., Ordonnance sanitaire dé Weimar, causes et signes 
de la rage des chiens , des moyens de prévenir cette maladie 
chez les personnes qui.ont été mordues par des chiens enragés. 
Le Vir* et dernier chapitre est consacré à des observations e* 
des expériences d'un médecin vétérinaire. » - 

78, Rheinisch-Wkstph^lischk Jahrbûghek. Annales Rhéno-West- 
phaliennes, pour la méd. et la chir. ; publiées par Ch. Har- 
LEss. (IX*. vol., I,". cahier, 1825.) ' 

Le premier article de ce cahier a pour auteur le D'. Vogler; 
qui cherche à prouver que M. Henke a trop restreint l'impor- 
tance de l'examen des. poumons,, pour connaître si un enfant a 
vécu hors du sein de sa n^ère y il réfuté, entr 'autres, l'opinion 
des personnes, qui croient qu'un enfant peut respirer après la 
rupture de la poche des eaux , et conclut en déclarant décisive 
répreuve dont nous venons de parler. Ce travail tout polémi- 
,qb.e se refuse à l'analyse. Il est suivi des Observations de MM. 
Lassère etBroassaiji, sur Vélephantiasis. (Ann, de la If éd. phys. ) 
C.TombVL xo 
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On, lit api^ cela iin< suite des fragmeùs pour tervir à'Vhwtoire 
des affections cérébi*ales du D'. Scliwarz. ( La première partie 
ée trouve dans le YIII*^. volume ,3^. cahier. ) Cette seconde 
série se compose de quatre observations réunies sous le. titre 
d^Hjdrocéphales aiguës , Et dojit une seule est complétée par 
le. procès verbal de la uécroscopie; en voici le sommaire : Une 
petite fille d*un an y nourrie avec de la soupe et du café , 
avait toujours , depuis sa naissance, des vomissemens d*une 
matière ^Ipeuse, et un flux de ventre parfois sanguinolent , 
contre lesquels la médecine domestique avait étcboué ; la figure 
était boursoufflée, les yeux clairs , les fontanelles non ossifiées. 
A cet état de choses sç joignent tout à coup des convulsions 
générales « M» Sch^^arz est appelé , et trouve les yeux immo- 
biles , les lèvres bleuâtres , le ventre souple , la chaleur de la 
tête naturelle^ la respiration pénible et râleuse, le pouls petit 
et intermittent^ l'enfant était mort avant qu'on pût exécuter 
les prescriptions de ce médecin. Ouverture* Adhérence de la dure- 
mère avec les ôs di| crâne 4 couche de matière purifortne très^ 
^épaisse entre Farachnoïde et la pie-mère ; injection' de 1^ 
substance corticale dont ra3pect était brunâtre ; environ une 
grande tasse de sérosité jaune dans le» ventricules cérébraux. 

Nous consacrons un article particulier aux ex,périences que le 
prof. Mayer de Bonn a consignées dans le cahier que nous ana- 
lysons, expériences qui ont pour objet Tappréciation de l'action 
vénéneuse ^s l'acide chyaûque sulfuré (t),comparativeihentà 
celle de l'acide hydrocyanique. — Cet int^ress.a<it travail est suivi 
d'un rapport «uf les résultats de la vaccine ,. dans la Hesse sep- 
tentrionale » par le D', Rietgen; ce sera également l'objet 
d'un article spécial. La traduction du travail de Al. Gregory, sur 
la variole des sujets vaccinés, se trojave placée très-naturellement 
après ce rapport. (Voyez le Bulletin, i«'. cahier de 1824^ art. 
44 et 45. ) H:H*.jï. 

79. Allgsmeinb Mewcinischk Amralen. Annales générales de mé- 
decine du dix-neuvième siècle j publiées par MM. Pisaxa 
. et Choulamt; février ïSîS, in-4^ Leipzig, Brockhaus, 

Mémoires ovïgïtkJmxzDes suites de la vaccinationchez lespersonnes 



(t) Voyez le travail de M. Perret «ir cet acide , dans les Trans-pbiL 
ivt Tannée i8i4* 
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qiïi uni eVe déjà vaccinées ou qui ont eu la vat;iole ; par Gharl. 
G. Hesse. L'auteur cherche à résoudre la question suivante : * 
Les boutons de la véritable vaccine sent- ils susceptibles de 
se montrer de nouveau chez des personnes qui les ont présen- 
tésunefois , et chez celles qui ont eu la variole? M.He^se répond 
à ce la par une sa ited' expériences qui lui sont propres , et dont 
nous donnerons le sommaire dans un article particulier, ^atten- 
du que le cahier que nous analysons n'en renferme qu'une 
partie. 

Les principales analjsesqu'on lit dans ce dernier, sont celles 
lo. des Leçons sur l'antrhopologie, par E. de Baer (première par- 
tie, Kœnigsberg, 1824) ; 20. des Principes de Pharmacie, de 
G.Hœnle (Leipsick, 1812); 3°. du Système de matière médicale 
du sieur PfafF( 2 ^ volume supplémentaire , Leipsick, 1824 ) ;' 
4°. des Annales de Clinique , de Rod. Bischoff , pour l'année 
1824 ( Prague, i8q4 ) ; 5°. de l'opuscule, de Wendt ,.8ur le 
traitement préservatif de l'hydcophobie ( Breslau , 1824) ; 6<>. 
enfin ^ d'un *in-folio de C, Wenzel sur les maladies de. la co- 
lonne vertébrale (Bamberg, 1824-) Nous rendrons compte 
de tous ces ouvrages dans autant d'articles particuliers, H. 

8a. BiBLioTHECK DER PRACTisGHEN Hbilkuhde. Bibliothèquo de mé- 
decine pratique, par MM. Hofelànd et Osann., Novembre et 
Décembre 1824* 

Nous venons de recevoir avec le cahier de mai du journal 
de Hufeland, les n°'. 11 et 12 de la Bibliothèque , réunis en 
un seul cahier, dont la publication avait été devancée par celle « 
des n^. de i82'5, à cause du travail immense que nécessitait la 
rédaction de celui-ci. En effet , les éditeurs nous offrent dans 
le cahier que nous annonçons une revue générale raisonnée 
de tout ce qui a été ajouté à la littérature médicale , pendant 
l'année 1823. Il est à désirer qu'on donne une suite à ce pré- 
cieux répertoire , dans Jequel les matières sont disposées *par 
ordre de sciences comme il suit : Médecine en général , anato- 
rnie y chimie animale y physiologie, hygiène privée et publique^^ 
pathologie , séméiotique et diagnostic , thérapeutique générale et 
spéciale , matière médicale, pharmacie , etc. , chirurgie , art des 
accouchemens et maladies desjemmes et des enfans , police médi- 
cale. ' , 

On sent qu'un travail de ce genre ne peut se prêter à l'ansH 
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Ijse 9 aussi nous bomoUB-nous à en recommander la lecture anx 
personnes qui veulent se faire unejdée juste et complète àe% 
" ouvrages qui ont enrichi le domaine de chaque science préci- 
tée pendant l'annéo 1 8 a 5. H. H. 

8t. JouiHAL DU PBACTiscHBHHjnLKimoi , etc. Journal de médecine 
pratique, parBfM. Hofeland et Osaiin. Cahier de mai 182&.— 

BiBLIOTHSGK D8K PBAClflSCHElf HJEILKUKDK , mai, etC, l8a5. 

1 

Le premier article de ce cahier est un mémoire de M. Ç. F. 
de Pommer D. M. , qui propose l'emploi de la térében- 
thine contre le taenia , et cite plusieurs observations de succès 
obtenus par ce moyen dans les cas où tous les médicamens ver- 
mifuges connus (excepté probablement Técorce fraîche dç racine 
de grenadier) avaient échoué. Quelques onces d'huile de téré- 
benthine prises par cuillerées , . à peu près d'heure en heure, 
sans autrç préparation , ont suffi constament à M. de Pommer, 
pour elpnlsier le ver dont il s'agit i une seule fois son attente 
a été trompée, bien que l'existence de ce dernier ne fût pas 
douteuse. II regarde néanmoins l'huile de térébenthine comme 
une pierre de touche pour reconnaître la présence du taenia 
dans le canal digestif. On sait que le moyen proposé par M. de 
Pommer est depuis long- temps au nombre des vernûfuges. 
Bremser ne pensait pas qu'il détruisît entièrement le ver 
solitaire ; ce célèbre helminthologue pense que le seul indice 
d'upe guérison parfaite consiste en ce qu'il ne soit rendu aucun 
débris de taenia pendant trois mois révolus , et que ceux qui 
, paraissent après deux ou trois ans appartiennent à de nou- 
veaux vers, tes succès de M. de Pommer datent de plusieurs 
années, et ne se soat jamais démentis.-— Le docteur H.G.Schle- 
gel de Méihingen recommande , dans un petit travail , les eaux 
minérales de Salzungen , duché de Saxe-Meiningen , comme 
succédanée's des eaux de mer; il cite à l'appui de son opinion 
l'analyse chimique qu'en a faite le docteur TrommsdorflF , et 
lés heureux essais thérapeutiques , tentés par le docteur Bein 
en 182a.— .i**. Nouslisons àlasuitede ceciunmémoire fort inté- 
ressant, dans lequel le docteur Sachsen de Ludwigshut prouve 
par les résultats de sa propre expérience, et de celle de plu- ' 
sieurs praticiens , \ que l'hydrocéphale aiguë des enfans, si 
meurtrière, dans les familles où elle est héréditaire , résiste le 
plus sçuvent au traitement ordinaire^ il entend surtout par là 
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un usage fiimultané et continuel des purgatilii^èl clés antispas- 
modicQies ,, tandis qu'il n*à perdu dans sa famille, aucun des 
petits malades menacés de l'affection dont il s^agit , depuis 
qu'il a la précaution d'établir un exîitoire dès qu'il aperçoit 
les premiers indices de cette dernière. Il doit cette pratique à la 
lecture deTappendice du D'. Gbejne , sécondessayon Èydrocc* 
phalus^ (Dublin 1819), dans lequel on trouve l'exemple d'une 
jéùne personne qui survécut seule à ses dix frères et soeurs , 
ainsi morts d'hydrocépliale aiguë , et qui mit au monde plus 
tard quinze énfans, dont sept succombèrent à cette 'affection, 
tandis que lès aiitres en furent préservés comme leur mère par 
rétablissement d'un exutoire. — a**. 1^. Sacbsen confirme en- 
suite par de nouvelles observations qu'il doit à son ami le doc- 
teur Hellerung, le succès des applications, froides dan^ le 
traitement des angines membraneuses (i). Douze enfans et une 
femme âgée f nrent sauvés par ce moyen , renouvelé toutes . les 
cinq minutes, -r- Les autres articles de ce cabier sont : i^. une 
suite des parallèles du docteur Pitschaft entre dijfferens médecins 
anciens et modernes, a®. U;ie note extraite du journal complé- 
mentaire de sciences médicales (2], sur la découverte de M. Can- 
ta , qui a retiré du mercure de Turine des sujets traités parles 
préparations de ce métal. 3°. Diverses réflexions relatives à la 
météorologie , qui ne méritent pas dé nous arrêter. 

Le cabier du mois de mai , de la Bibliothèque de médecine 
pTatique,renferme les analyses des ouvrages suivans. I. F. Frank, 
Praxeos medicœ ii/iiVierwe pr»cepta. — C.^G. H. Conradi, Corn- 
mentaria de cynanche thyroideà\ — Th. R. Beck, Eléments of mé- 
dical jurisprudence. Nous reviendrons sur les deux jirémières 
dans un article particulier. ^ II. noLXARD. 

82. BeOBACHTUNG KIMER CHROMISCHKN KMTZiiHDUKG , CtC. ObservatioU 

d'une inflammation chronique de la' moelle épinière et ses 
résultats extraordinaires , suivie des remarques par le D^ 
WoLrr. i54p., pr. î 6 gr. Hambourg, 1824; Campe. 



(i) Le D'. Harder , de Pe'lcpsbourg, osa le premier , et sur siXVk pro- 
pre enfant à Pagonie , tenter Tessai de ce moyen , qui rëoMit parfai- 
tement. 

(a) Janvier x8a5. 
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83 « Ru8t'« BiAGAZUi, etc. Magasin des sciences -médicales^ publié 
parle D'. Rçst, tomeXY. Berlin, iSaS^. Reimer. 
P'. cahier 4 Sur les rétrécissements de t urètre et leurtraitementy, 
mémoire la à Is^ Société des sciences naturelles de Berlin , par 
le D,. W. Kothe. —L'auteur de ce travail lui a donné toutes les 
formes d'une monographie complète; ainsi nous lisons d'a-r^ 
bord , sous le titre d'introduction, quelques réflexions prélimi- 
naires dans lesquelles il fait preui^e d'un exceUent esprit, en 
signalant une faute qu'on a commise jusqu'à nos jours , celle de 
confondre toutes les maladies qui s^opposent à la libre excrétion 
de Turine, sous le nom de rétention d'urine. L'anatomie et. la 
physiologie de Turètre occi^pent ensuite M. Kothe , qui, arrivé 
au Sujet de son méinoire , reproduit avec quelques réflexions 
les opinions généralement adoptées sur la nature et le traitement 
des rétrécissemens de l'urètre. Nous avons pu remarc[uer dans 
te mémoire son style clair et son érudition , mais on y trouve- 
rait difficilement quelque ehose de neuf. -<— De T action stimu- 
lante de tacide sulfurique sur les systèmes vasculaires et nerveux ^ 
par le docteur Caspari de Leipsig. Ce travail a pour but de prou- 
ver que Tacide sulfurique exerce la plus heureuse influence sur 
certaines affections iChroniques dans lesquelles le système ner- 
veux paraît être privé de son activité. M. Caspari cite deux ob- 
servations à l'appui de son opinion : la première est celle d'uae 
jeune fille de i6 ans sujette depuis long-temps à des accès de 
somnolence et même de somnambulisme ; la malade , saisie 
d'une frayeur subite pendant l'écoulement des menstrues , 
éprouva tous les signes d'une congestion vers la poitrine, suite 
naturelle de la suspension de ces dernières. Le premier médeciik 
appelé méconnaît l'indication la plus pressante , applique sur le 
thoi*ax un vésicatoire et prescrit une potion nitrée ; malgré cela 
la congestion se dissipe, mais la malade a de l'inappétence que 
l'on combat par un émétique ; la somnolence suit presque immé 
diatement l'emploi de ce moyen. M. Caspari est alors a^>elé , il 
épuise toutes les ressources de la polypharmaciela plus active, et 
s'étonne de trouver une vraie sensibilité à Tépigastre , une con- 
stipation opiniâtre, du froid aux extrémités et une prostration 
complète; il essaye alors l'acide suif urique à la dose d'un scrupule 
dans une décoction de quinquina et de serpentaire ; un appétit 
extraoï-dinaire suit les premières doses de ce médicament, mais 
les digestions sont pénibles ; au bout de huit jours on suspend 
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racUe en gestion, inus.non les toniques. M: Gaspari trouve 
qtiil ne reste plus que de l'agitation pendant hi nuit , et des rê- 
vasseries auxquelles viennent se joindre des douleurs dans les 
pieds , un ébranlement des dents et la chute des cheveux , enfin 
l'cédème des extrémités inférieures; bref, après i4 semaipes^ 
la malade atteint péniblement , par la force de sa constitution » 
tine convalescence que M. Çaspari^se fait un plaisir d'attribuer 
à l'acide sulfurîque. '"^ Sur l'emploi du poivre cubèbe dans le 
traitement de 'la gonorrhée. M. Krause de Hanovre rappelle ici 
comme pouvant faire suite aux propositions qu'il a émises danç 
les tomes lY et XII de ce Magasin ^ que le D'. Broughton, chi- 
rurgien du Dispensaire Saint-George » à Londres , a traité avec 
le plus grand succès , par le moyen précité » 5o individus dont 
la plupart étaient des militaires \ tons cas malades, à Texception 
de trois, portaient des gonorrhées bén^nes ; de ceux-ci , deux 
avaient en outre une tuméfaction des testicules i chez le troi- 
sième la gonorrhée était cordée. Quelques- uns furent guéris 
dans S6 et 48 heures , le plus grand nombre dans moins de trois 
semaines. Nous ne vojons rien de bieà remarquable dans ces 
faits , puisque la méthode aiitit>hlogi6tique réussit pour l'ordi- 
naire en quelques jours. La poudre, la i^coction vineuse et la 
teinture sont les formes sous lesquelles la Jy. Brqughton fait 
usagé du poivre cubèbe ; il donne la première à lia dose d'un 
demi-gros et les deux dernièrçs à ceUe de 3 j à 5 Âv par jour. — 
M.J.-B. Muller publie à la suite de ceci une série d'observations 
de médecine et de chirurgie, parmi lesquelles nors uvons re- 
marqué :i^. celle d'une hernie ombilicale cystiforme «îe la gros- 
seur du poing , qui fut guérie par la ligature , 3iiais sur la for- 
mation de laquelle l'auteur né peut nous donner que des 
conjecture». {La suite de cette analyse au px.c\cin cahier, ) 

H. HoLLABDr 

' ■* ' ■ 

84. HKiBSLBxaGn KLiNiscflx ÀKifALKif. AnUales Cliniques de Hei- 
delberg , journal publié par les directeurs des établissemens 
destinés à la médecine, à la chirurgie et aux accouchements. 
PucHELT, Chklids, Nagblk. I*'. voL , 3*. cah, avec i pla. in- 8*** 
Heidelberg, iSaSj Mohr. ' 

■ Le deuxième cahier de ce journal contient les objets suiyans : 
I. Rapport sur les instituts cliniques attacliés ii runivenlté de 
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jSeiddberg C3iiiiEpe «hlrai^calo et opbthalmologiqad.' A'pei> 
ça de ce. oui s'y est passé de plus important depuis le i**, mai 
1 S19, jusqu'au il', janvier t SsS.Histoire des opérations citirar- 
gicales. Le nombre de toutes les maladies qui y ont été traitées 
monte à 1886 ; celui des opérations importantes à 289, et celui 
delà cataracte seule à 56. II. Observations sur les amputations, 
lll. Observations sur le struma vasculosa* IV. La belladone 
employée comme préservatif contre la fièvre scarlatine. V. Con- 
sidérations relatives au siège et à la nature du tétanos. YI. Sur 
la uature et la thérapeutique des maladies contagieuses et pesti- 
lentielles de riiomme et des animaux domestiques. L'auteurdé- 
▼eloppe, dans ce chapitre , le caractère et la nature des iQaladies 
pestilentielles | et considère ensuite sous le même point de vue 
la petite vérole » la fièvre pétéchiale contagieuse, la peste orien- 
tale ^ la fièvre iaune d'Amérique et d'autres maladies dont il 
sera par é dans le cahier suivant. 

BS> Dek RiHDEiiEi^T. Le Médecin des enfans, ou conseils sur 
toutes les maladies des enfans ; suivi -d'une instruction d'é- 
ducation physique à l'usage des pères et des mères, parle 
ty, LuxHEBiTZ. in-8. XII et 147 p« Pc 12 gr. J^eissen , iB^Z; 
Godschi •- 

L'auteur a su tirer parti des ouvrages de Hufeland , Feileb, 
VôGKt, Wb«dt et d'autres auteurs qui ont traité le même sujet, 
mais quf sont moins 'connus. Cet écrit est, sans contredit, 
t>référable à tous les autres ouvrages du même auteur. 

86. La m^eciné sans médecin^ ou Manuel de santé , destiné à 
soulager les infirmités , à prévenir les maladies aiguës , à gué- 
rie les maladies chroniques sans le secours d'une main étran- 
gère j par M. A. RouviÈRE, docteur médecin. 4*. jédit. in-8. 
600 p" Prix, 6 fr. Paris, iSaa, Béchet. 

87.DELLb SPAsiMOBELLA FACciA. Du spàsme de la faco ; par J. B. Pa- 
*BT«A% '( Jlfe^. de r institut du B&y.Lomb. Fcnit,^ i*'* vol., 
ann, i*8t!i. et i8i3 ). 

' Dans cfette dénomination de spasme de la face, le professeur 
Paktta entend' le tic doliîpureux ^ m2\2ià\e fréquente, cruelle, 
et contre laquelle lart ne possède que dès moyens le plus sou- 
vent infructueux. L'auteur pense que cette aflFection peutexister 
à l'ëtat aigu et à l'état chronique vetj selon lui , <;es deux varié- 
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të* ie disifnguèùt jîai'ce que, dans l'iétat aigttVil J a toujours 
llèTTe ardente , convulsions , 'trouble des facultés intellectuefies, 
éti un inot, tous les symptômes propret aux^ affections ëéré- 
bràles les plus aiguës ; cependant il pense que le tic doûtourtux ' 
chronique est beaucoup plus fréquent que.raigu. 

L'auteur rapporte deux observations de tic doulourean chro- 
nique dans lesquelles , à l'exemple de quelques praticiens, il pra- 
tiqua la isection du nerf malade, Pa/ce moyen, tous les acci- 
âens ne tardèrent pas à disparaître; mais' les malades s'étant 
trouvés de nouveau exposés aux mèmeà causes qui avaient ôc- 
casioné le premier accès, le tiè douloureux reparut avec la 
même intensité, et ces deux infortunés périrent. S'appùyant 
des deux fait» ci-dessus et les rapprochant de ceux observés 
i^v Martchaly Louis et Sabatiery le professeur Paletta ero^t pou- 
voir conclure que , dans les cas où l'afiFectioni. est purement lo- 
cale, la section du nerf malade peut être faite, et qu'elle devient 
fout-à-fait inutile dans les cas où la maladie est sympathique 
d'une affection du cerveau ou de la moelle épinière. 
^ Dans un autre cas de tic douloureux chronic^ue ayant son 
siège dans le nerf surorbitaire gauche, l'auteur eut recoilrs à 
la cautérisation du nerf malade qui lui réussit complètement. Il 
assure aussi avoir obtenu de bons effets de l'emploi de l'extrait 
dejusquiamecombiaé avec des fleurs de zinc sublimé. Cependant 
M. Paletta ne se dissimule point que les moyens qui , dans cer- 
tains cas, lui ont réussi, pourraient ne pas toujours répondre aux 
désirs du médecio ; aussi pense-t-il que l'on doit toujours s'en- 
quérir de la cause qui a pu produire la maladie; c'estrà-dire f 
si la névralgie a succédé à un rhumatisme, un accès de goutte, 
une dartre, une affection cancéreuse, ou si elle n'est que sym- 
pathique d'autres désordres. L. Simon. 

88. ObSESVATIONS d'affections GÉkÉBRALXS 6t7ÉBlES PAR l' APPLICATION 

9B LA «LACE 8UB LA TETE ; par le doct. MoRSLOT. (Bullct. dc la 
Soc, médic, d émulât, ; juillet et août 1 825. ) 

Ce travail intéressant renferme deux observations bien carac- 
térisées, l'une ^'hydrocéphale aiguë chez un enfant de trois ans,^ 
l'autre d'arachnoïdite chez un jeune homme dé vingt-six ans. 
Chez tous les deux, l'application non interrompue de la glace 
sur la tète a produit un effet très-temarquable et un assez 
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prompte guértson. Avant d* avoir recours à. k glace, FaïUeirr 
avait appliqué des saugsues , des sinapismes , et administré à 
rintérieur plusieurs moyens qui semblaient insuffisans ; l'on, 
n'employa la glace que comme un moyen extrême. 

89. OSSSKVAZIOKI SOPaA IL CELKBSB STABIUMSIITO S* AvKBSA. 01>Serva- 

tiôns sur le eélèbre étajblissement d' Aversa , dans le royaume 
.de Naples, et sur plusieurs autres hôpitaux d'Italie destinés à 
la réclusion des aliénés ^lavec des observations sur les amélîb> 
rations dont ces genres d'établissemens semblent susceptibles; 
par le doct. Domkhico Gujllandi, médecin-directeur des alié- 
nés à l'bopital de Ste. -Ursule de fiologne ; in-8^. , p. 238 et 
X. Bologne,, r833. Massi. 

Le but principal de cet ouvrage tend à prouver que réta- 
blissement d' Aversa^ considéré tant sous le rapport de la distri- 
bution matérielle de l'ôdifice c]ue sous celui de son administra- 
tion intérieure, est susceptible de grandes améliorations. L'ati- 
teur expose en outre le taUeau des moyens mis en usage par 
les directeurs de cet hôpital^ pour lui conserver la haute répm^ 
tation dont il jouit, et qui , au jugement de notre auteur, sem- 
ble l'emporter sur son mérite réel. 

90. Observations et Réflexions sur le TetanoIs^ par M.'L. Yan dk 
Keeb , ancien élève interne des bôpit. civ. de Paris. {BUliei. 
de la Soc, medic. dtm. , mai et juin i8î25. ) 

Ce travail renferme 4 observations avec ouverture de corps. 
Les trois premières n^ offrent aucune lésipn précise à laquelle oa 
puisse rapporter les terribles symptômes de l'affection tétanique. 
Chez le 4*. nAlade on trouve l'arachnoïde et le tissu sous-arach- 
noïdien enflammé dans les vehtricnles latéraux ^ au sommet * 
comme à la base du cerveau , et dans le canal vertébral la sub- 
stance médullaire était ramollie. Quoiqu'il y ait trois faits néga- 
tifs pour un fait positif, l'auteur ne renoncé pas pour cela à 
l'espoir d'établir un jour que le tétaiios n'est point une né- 
vrose et ne consiste point dans une lésion profonde de la sen- 
sibilité, mais dans une altération de tissu, et très-probablement 
dans un état inflammatoire du système cérébro-spinal et de ses 
enveloppes , quoique Tauteur ne dise rien d'affirmatif à ce sujet. 
L'espèce deconclusion de M. Fan de ifeerpourra paraître hardie, 
et on ne l'accusera pas de s'être laissé séduire par cette voie 
vulgaire d'induction, posl hocy ergb propter hoc. 
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91. RbCBSRGBES SUR l'bPOQUE de la grossesse a laquelle se MANlr 

FESTEEXLESHEMORRHAGiES, daus le cas d' implantation du placenta 
sur l'orifice utérin; parM.DupARQUE. (Journ, gtmr. de médecy 

janvier 1824^ } 

f 

On attribue communément les hémo'rrbagies qui surviennent 
chez lés femmes, long-temps avant l'accouchement, à l'implad-* 
tation du placenta sur toute l'étendue de l'orifice utérin : dans 
ce cas , dit-on , la dilatation de cet orifice amène l'hémorragie 
en causant le décollement ou la rupture du placenta , et alors , 
à dater du sixième mois, l'hémorrhagie utérine doit avoir lieu; 
si, au contraire, «lie ne se manifeste que vers la fin de la grossesse 
ou lors du travail 4^ l'enfantement, on en conclut que le pla- 
centa n*est pas inséré sur toute la circonférence de l'orifice de la 
matrice, mais seulement sur un dés points de cette ouverture. 

Mais , dans tous les cas où le placenta est fixé en plein sur 
Torifice de la matrice, l'hémorrhagie doit-elle toujours néces- 
sairement avoir lieu , lorsque cet orifice commence à se dilater 
par l'effet de l'augmentation de Tutérus ? C'est cette question 
que M. Duparque résout négativement dans son mémoire. Sa 
pratique particulière et des faits nombreux recueillis dans les 
auteurs l'ont convaincu que, dans le Cas dont il s'agit, il peut 
se faire qu'aucune hémorragie ne se manifeste avant le terme 
delà grossesse. 

M. Duparque cite d'abord l'observation d'une dame de aS 
ans qui était arrivée à la fin de sa troisième grossesse sans avoir 
éprouvé jamais , pendant le temps de la gestation , le moindre 
écoulement de sang par la vulve. Le 3 mai 1824 , à là suite 
d'une vive frayeur et d'efforts violens, cette jeune femme éprou- 
va une légère perte de sang etAo^ douleurs vers la région loûi- 
baire. M. Duparque appelé reconnut par le toucher l'implan- 
tation du placenta sur toute la circonférenoe dé l'orifice de 
l'utérus. Une saignée fut pratiquée , les douleurs se calmèrent 
bientôt, et l'écoulement cessa presque tout^à-fait. Six jours après^ 
les dpuleurs se reveillèrent , l'hémorrhagie reparut. D'abord lé- 
gère , elle devint bientôt foudroyante , et sans perdre de temps 
M. Duparque prpçéda à l'extraction du fœtus , ayant eu soin de 
faire la ligature du cordon aussitôt qu'il put l'accrocher , pré- 
caution fort importante en pareille circonstance. Une nouvelle 
hîmorrhagie eut encore lieu après que le placenta eut été en- 
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tièremént détaché de rutérttài , inals les contractiôna de cet ojt- 
gane , ètcilées par I^è toucher et le» a|ipIications froides , en 
arrêtèrent le- coûts. L'Inspection des parties , après Facconclie- 
ment » jSt voir à Tantenr qae l' ouverture qu'il a^ait faite pour 
donner passage à l'enfant , se U'ouvait au centre du placenta « 
preuve certaine que ce dernier était fixé en plein sur l'orifioe 
de la matrice, el; cependant aucune hémôrriiagie n'avait en lieu 
, pendant la grossesse. 

L'auteur cite à la suite de son observation , et comme venant 
encore confirmer l'opinion qu'il soutient, des faits nombreux rap- 
portés par DurUfet Engemmâ^Duncim'StewaH y RigbyyLevret^ 
Guyon, Petite etc. Dans la plupart des cas cités par ces praticiens, 
l'hémorrbagîe n'est survenue qu'au tenne de la grossesse, d'oà 
l'on peut conclure , arec Duncan que « l'expansion du col de 
l'utérus et l'accroissement du placenta sembledt quelcpefois 
marcher ensemble ^''ét que l'hémorrhagie ne s'annonce alorsrxpi'au 
moment où le travail commence. 

Il y a donc dans ces cas, dit M. Duparque, dilatation peu con- 
sidérable de l'orifice utérin , extension possible jusqu'à certain 
point, du placenta sans rupture de son tissu, simultanéité 
d'expansion de ce corps et de l'orifice utérin. Toutes ces circon- 
stances sont autant de causes de l'absence de l'hémorrhagie pen- 
dant le cours de la grossesse , lorsque le placenta est fixé- sur 
toute la circonférence de l'orifice utérin. 

ga . Observations sur l'emploi avantageux de l'kustiqus a l'exté- 
rieur BANS plusieurs MALADIES ; par M. Bertrand I médecin au 
Pont-du-Château. (Ibid. février 1825.) 

Les observations de M. Bertrand sur l'emploi de la pommade 
stibiée, -et le tapport dont eUe||Ont été l'objet devant la société 
de médecine , offrent les réWltats suivans T 

\^, La pommade stibiée d'Autenrieth agit comme uti Révul- 
sif , énergique, en produisant une ériïption pustuleuse sur la 
partie qu'on a frictionnée avec ce médicament. 

2**. Appliquée au traitement dé la coqueluche , la pommade 
stibiée préparée, avec un gros d'émétique et une once d'axonge, 
offre, selon M« Bertrand, l'avantage incontestable « de ralen- 
tir dans le premier stade de la maladie , de diminuer dans le 
second, et d'arrêter surtout dans le troisième , les |diénbmènes 
de^réaction de la coqueluche. 
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^?. P^Q^J^f.iîèyres appdlécs essentielles, M. Bertrand signale 
encolle les heureuz .effets de la pommade d'Autenriethi. mais lés 
faits sur tescpiels il s'appuie ne semblent pas assez conclnans 
p.pur .qu'il ^oitpennis de rega;*4er -, comme incontestable ^ l'eifi*- 
cacité de ce moyen dans ces sortes de maladies. JMU Bertrand 
l'accompagne d'ailleurs de tous les autres employés en pareils 
cas, comme les boissons adoucissantes, les émissions sanguines, 
locales , le régime, etc^ ^ 

4**. Dans les engorgemens des organes parehcLymateux,r em- 
pVû de la.po^imade stlbiéejoiatç aux émission s sanguines locales, 
aux cataplasme» éi^oUién^ , ajix layemens, etc. , etc., a offert à 
TaiiLteur des résultats aussi beureux qu'inattendus. M. Bertrand^ 
dans certains cj|s, préfèl^etin emplâtre de poix die Bourgogne sti-^ 
I^iée, à la pommade stibine. propreinent dite qu'il ^garde comme 
moins éiiergiqae» 

5^. V' Bertrand rapporte encore une observation sur l'effica- 
cité de la pommade stibée , contre les suites de la rougeole. 
. Cette affection cutanée laisse souvent sur les muqueuses de 
restx)mac et du pou0M>n une irritation dont les suites {Peuvent 
être très-fâcbeuses. C'est pour détruire cette irritation que 
MBi^rtrand conseille l'emploi du révulsif qui nous occupe. li y 
joint des applications de sangsues^ de cataplasmes, des boissons 
et des lavemens émolHens. 

Iifouâ emprunterons au rapport fait sur les observations .^^e 
M, Bertrand deux remarques importantes. 

i^. Les poisons corrosifs appliqués à la surface du corps ne' 
sont point absorbés s'ils sont promptement escarro tiques. C'est 
aifiJM qu'agissent la pâte arsenicale y le nitrate d'argent, etc.Mais 
s'ils sont délayés par ies liquides , ou appliqués sur de larges 
suxfaces ulcérées et bumides , alors une paitie du poison peut 
être absorbée et j)roduire- des accidens plus ou moins graves. L'ê- 
métique est dans ce cas. On doit donc se garder de l'incorporer, 
potn* préparer les pommades stibiées , dans des substances qui 
contiendraient une eau simple ou aromatique entfant dans leur / 
composition , comme est par exemple le cérat. 

Quand le tartre stibié est incorporé dans Taxonge ou la poix , 
oa ne waint alors aucun accident. 

. a**. En employant les frictions avec la pommade d'Autenrieth 
dans les toux opiniâtres succédant à la rougeole , et dans le cas 
de gastro^entérite tendant à passer à l'état chronique , il est 
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survenu des cscan*eA dont la chute a donne lien à des ulcérations 
qui ont suppuré très-long-teriips, et fait cesser la toux. Ces ul- 
cères laissant des cicatrices difformes et indélébiles , il est im- 
portant de ne pas les provoquer chez les femmes sur des par- 
ties du corps qui restent à découvert. 

gS.OBSEBVATlOSS SUS DES CORPS ÉTRANGERS AVALES A I.*I1ISD OU MALADE^ 

et dont la présence n a été reconnue qu'après la mort. {Jour- 
nal gén. dtmcd, , mars iSiS). 

Un vieillard de 84 ans 9 maigre et d'une petite taille^ ressen- 
tit, au mois d'août iSaS, des étourdissemens accompagnés de 
digestions {>énihles et de diarrhée. Il mangeait avec lé même 
appétit qu'auparavant; mais quelques heures après le repas, il 
était pris , dit M. Hervez de Ghégoin , dont nous analysons 
l'observation , d'une douleur vive dans la région de l'estomac , 
' sous l'appendice xyphoïde. Cette douleur était presque aussitôt 
suivie d'un accablement extrême , d'une syncope incomplète et 
de trois ou quatre selles. La pression exercée sur la région épi- 
gastrique et sur tout le ventre était le plus souvent insensible. 

L'état de ce malade resta toujours le même jusqu'au prin- 
temps de i8i4* Des .potions gommeuses et opiacées lui furent 
administrées pour calmer un peu ses douleurs. Bientôt la sta- 
tion devint très-pénible , le malade souffrait vivement dans cette 
position, et ne trouvait de soulagement 'que quand il se cou- 
chait. Une fois étendu il se trouvait bien. Enfin, le i^ dé- 
cembre 1834, le malade mourut. L'ouverture fut faite dix-huit 
heures après la mort : les intestins grêles étaient très-pâles , 
et ne présentaient ni taches ni ulcérations \ les gros intestins 
étaient parfaitement sains. 

En soulevant l'estomac, on aperçut près du pylore une tathe 
bleuâtre, large d'un doigt, et'occupant les trois quarts posté- 
rieurs de la circonférence du duodénum, auprès de la valvqie py- 
lorique; en incisant sur cette tache, on aperçut aussitôt plusieurs 
corps étrangers, qu'on reconnut être des dents d'un peigne fin 
de corne ou de buis. H y en avait deux entières et la moitié 
d'une troisième , réunies parallèlement par des mucosités et 
placées entre la membrane muqueuse et la membrane cAurnne 
du duodénum. L'estomac et le foie étaient réunis par une fausse 
membrane,' circonstance à laquelle M. Hervez attache une 
grande importance , ayant observé plusieurs fois que quand l'es- 
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tomac, par s^uité d'inflammation, a contracté de^ adhérences 
avec le foie ou les parties voisines > les syncopes sont très-fré- 
quentes tandis que le nialade est debout. 

Ce fait rare et nouveau présente un exemple de corps étran- 
gers: avalés à Tinsu du malade ^ et causant la mort après un as- 
sez long espace de temps. Ndus rapporterons à la suite de cette 
observation quelc^ues exemples de corps étrangers introduits 
•dans Téconomie , sans que leur présence ait produit le mbindre 
désordre. » 

Une petite fille de quatre ans et demi^ jouant avec la .chaîne 
^'un sac à ouvrage , la laissa tomber dans sa bouche et l'avala. 
On fit prendre à Tenfant des potages et d'autres alimens capa- 
bles d'envelopper le corps étranger, qui, trois jours après, fut 
rendu à la suite de quelques coliques. { Observation communi- 
quée par M. MélierJ. 

Un nègre, cuisinier^ avala^ avec la tête d'un poisson, un 
hameçon d'un pouce et demi de longueur, attaché à un bout 
de ficelle; le crochet qui le terminait présentait un écartement 
de huit lignes. Ce hameçon , après avoir parcouru le canal in- 
testinal, s'arrêta à un pouce au-dessus du sphincter de l'anus , 
dont il fut extrait facilement. 

Un enfant de trois ans avala un fragment d'une pièce de 
monnaie de la largeur d'une, pièce de cinq francs , poupée en 
quatre. Ce fragment, quoique dentelé sur ses bords, fut rendu 
le. second jour par l'anus sans aucun accident. 

94- Observation d'unb pakaltsie, par M. Hennequin (Ibid). 

Les nombreuses recherches faites dans ces derniers temps par 
MM. Rostan, Lallemand et autres, sur les maladies de l'encé- 
j^hale; les données que l'anatomie pathologique a fournies sur 
ia véritable nature des affections de cet organe , ont conduit à 
«tablir que certaines maladies du cerveau , regardées aupara : 
vaut comme essentielles , n'étaient réellement que le résultai; 
d'une affection cérébrale. Ainsi les collections de liquide dans 
les ventricules du cerveau, désignées sous le nom d'apoplexies 
séreuses , sont regardées maintenant comme le résultat ou d'une 
arachnitis , ou d'un ramollissement du cerveau , ou d'une autre 
lésion organique. On pense aussi, presque généralement, que 
l'affection qu'on décrivait sous le titre d'apoplexie nerveuse as- 
iiiénique , n'est autre chose que l'ensemble des symptômes pro- 
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daiu parle raqiollissemçiiit cérébral. L oL^eryaJtipu q^e.M. H^n- 
nequia a présentée , et d^ns laquelle il donne à U inakdÂe <|^'U 
a ^eu à combattre, le nom d'apoplexie nerveujse asthéniqoLe, 
prouve pari* en semblç des symptômes que le malade était at- 
teint d'an ramollissement du cerveau; eu effet, ce malade, 
âgé de 8^ ans, qui avait j«ui constamment d'une bonne santé, 
comme i^A par éprouver des vertiges , des maux de tête , d.a 
troublie dans la vue et dans louïe, de F engourdissement dans 
les extrcmilés ; peu à peu la motilité devinjt moindre dans les 
membres du coté droit que dans <:eux du coté gaucbe ; en£a, 
quelque temps après, perte absolue de connaissance, parai j^sie 
complète du coié droit, roideur convulsive du coté ga^ucbe , etc. 

Cette marche graduée, des symptômes de la maladie est loin 
d'être celle de l'bémorrbagîe cérébrale qui se déclare taut à 
coup sans prodromes, et se termine ordinairement en. peu d^ 
joùr^s par la mort ou le retour à la santé. 

M. Hennequin eut fecours, dans tè cas, à une méd)ca^on 
stimulante et révulsive ; il prescrivit une infusion d!arnica, une 
potion excitante d'eau de fleurs d'oranger , d'alcool, de menthe, 
unies au ^rop d'ceillet et au muriate d'ammoniaque; de -larges 
sinapîsmes furent appliqués aux extrémités inférieures , 'et des 
frictions, furent faites sur le racbis avec de la flanelle. 

Deux jours après , les effets de la médication devinrent sen- 
sibles ; le pouls reprit de la plénitude et perdit de sa fréquence ; 
la sensibilité , le mouvement reparurent peu à peu -, une sali- 
vation abondante se déclara, accompagnée d'un écoulement 
abondant de mucosités par les narines : le malade fut dès lors 
mis à l'usage de la limonade et du bouillon de veau , qull.pre- 
naît avec plaisir. Une éruption abondante d'aphtes dans la bou- 
che, «le pharynx et sur les lèvres, survint bientôt, accompa- 
gnée d'exâcerbations fébriles. Quelques jours après , la fièvre 
cessa , les mouvemen s-, devinrent libres et faciles des deux côtés 
du corps , les fonctions intellectuelles se rétablirent, et le ma- 
lade , malgré son âge , eut une rapide convalescence ; ofirant 
ainsi l'exemple assez rare de guérison complète d'un ramollisse- 
ment cérébral , ou d'une apoplexie nerveuse , d Ton veut 
encore lui donner ce nom. A. T. SiABATin. 
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CHIRURGIE." 

\^S. DlE l'usage "des iniBCTlO^IS F0RCSS8 DAKS ÙL CAS DE RETEiT»- 
TIOH d'urine causée PAR UN RETRECISSEMENT DE l'urÀtRE , Çt dé 

^ l'emploi de ce moyen comme dilatant; par M. Amussat^ 
membre adjoitil de l'Académie cle médecine , premièi^ partie. 
— Section xle Chirurgie. (Mémoire lu àrAt:adémie de méde- 
cine, dan? sa séance d'ù \5 septembre i8î5.) 
Le catbétérisme forcé et la ponction de la vessie sont les 
^eux nioyetis extrêmes que l'on emploie^ lorsqu*uù rétrécisse- 
ment de l'urètre s'oppose complétem.ent à l'émission de l'urine. 
Le catlrétérîsme forcé avec une sonde pointue n'est, dans pres- 
que ^ous les cas, qu'une espèce de ponction plus dangereuse 
encore que la ponction ordinaire avec le trois-quaii:s ; ces deux 
opérations sont pr^Ssqfue toujours funestes. C'est avec une grande 
satisfaction que M. Amussat ose assurer qu'on pourr-a désormais 
s'en passer en se servant d'un moyen qui lui a réusfsi dans plu- 
isieurs cas où les deux a;utres étaient indiquas. 

Quelle est la catise pliysiqùe ^qui, dans un cas de rélréx:is5è- 
hient de l'urètre, produit la rétention complète dç T urine? c'est 
presque tonjours ua état inflammatoire du rétrécissement et 
des parues situées immédiatement derrière l'obstacle , lesquelles 
parties sécrètent plus abondamment les mucosités q'ai d'ordi^ 
naire forment une espèt;e de bouchon que les malades Vendent 
avec effort devant le j<;t d'urine. Jamais le canal n'est oblitéré. 
Il n'en x?onnait aucun exemple bien authentique, et ïur deux 
pièces pathologkjues examinées superficie'ibment, et prises poui^ 
des oblitérations complètes , il a retrouvé le véritable conduit, lï 
suit de là que k continuité du canal existe , mais il est si étroit 
dans \in point, qu'il est presque impossible de trouver Touver- 
lure avec quelque instrument que ce soit^ sans déchirer l'ob-» 
stacle ; au contraire, quelque serré que soit le rétrécissement ^ 
^n liquide pressé d'avant en arrière s'insiauçra dans le petit 
trou, le dilatera, repoussera le bouchon de ihucôsité qui est 
derrière , et permettra à l'urine de sortir presque aussi bieù 
<p'avant Taccidént (c'est-à-dire la rétention d'urine); c'est 
d'après ces idées que M. Amussat a été conduit à iemployier le« ' 
injections forcées. 

C. TuiiE \L II 
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Toici le procédé qu'il met en usage. Après s'être assuré qu'lT 
est impossible de sonder sans forcer , il introduit dans Tarètr» 
jusqu'au rétrécissement une sonde flexible huilée, sans bec, et 
dont l'extrémité est bien. lisse. Ait pavillon de la sonde se trouve 
adapté un robinet pourvu d'un anneau en dessous ; autour de 
la verge il place un compresseur qui est destiné à empêcher 
le retour de l'injection ; il faut avoir soin de porter cet instru- 
ment bien au delà du gland, parce que la compression de cette 
partie est très douloureuse et quelquefois insupportable ; souvent 
il substitue Içs^doigtls au compresseur; ensuite il charge une 
bouteille dé caoutchouk du liquide qu'il veut injecter. Oi'di- 
nairement c'est de l'eau tiède , mais mieui^ de l'eau mucilagi- 
neuse et même de l'huile; on ajuste ensuite l'appareil ,de la 
manière suivante : on introduit le siphon de la seringue dàas 
le pavillon de la sonde, auquel se trouve un ajutage analogue 
à celui des seringues à injection ; ensuite on place la bouteille 
dans une espèce de tourniquet qui sert à la comprimer graduel- 
lement parlé moyen d'une vis dé pression que l'on tourne bieu 
doucement. On laisse d*abord pevenir un peu d'injection eu 
lâchant le compresseur de la verge, puis^ ou force Te liquide à 
passer par le rétrécissement , ce dont on est averti par la sensa- 
tion particulière qu'éprouve le malade (fraîcheur au péri- 
née, etc.) Aussitôt on ôte la boufeille, et le malade urine par 
fa sonde avec difficulté , il- est vrai', mais le soulagement est 
extrême. 

Non-seulement on satisfait avec les injections forcées à h 
première indication qui se présente dans une rétention d'u- 
rine complète , causée par une coarctation ; mais on peut par 
oe moyen, continué et approprié, obtenir les mêmes avan-^ 
tages qu'avec les bougies et les sondes , sans produireles mêmes 
accidens. 

Ce moyen a produit de si grands résultats ,. que l'auteur 
a cru de son devoir de faire part à l'Académie d'un procède 
si simple et si inoffensif, qui dispense de deux opérations 
graves de la chirurgie, le cathétérisme forcé et la ponction de 
Hk vessie. 

Les injections que Ton avait conseillées jusqu'à présent n'ont 
eu aucune efficacité , parce qu'on les faisait mal , et avec dès in- 
strnmens qui n'étaient point construits à cet effet. 

M- Amussatj.dans son mémoire, ne s'arrête point a démontrer. 
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combien est iDceitaia et peu satîsfa'iscint té traitement dos ré- 
trécissemens par les bougies. On sait, en effet, que beaucoup 
d'accidens sont causés par les bougies ; les plus fréquens sront 
l'inflanimatiou de* pavois de l'urètre qu'elles irritent v et sur* 
tout celles du i'éti'écissement Ini-mcme; mais le plus grand de 
tous, c'est le gonflement des testicules, qui at-rivé lorsqu'on en- 
fonce trop la bougie, et qu'on veut la 'faire pénétrer mal à 
propos dans la vesçie ; comme la pointe va natnrellemiant lieur-»^ 
ter contre la prostate et le col de la vessie , on la tourne entre 
les doigts, on fiK)is8e, on déchire même la crête urètrale, ces 
parties s'enflamment^ et bientôt par continuité le canal défer- 
rent et le testicule. • 

On sait si peu ce que l'on fait avec les bougies, et le traite- 
ment est si désespérant pour le malade et pour le cbiruigièn, 
qu*on doit raremeat les employer, 

Pour augmenter l'action des injections > forcées, voici corn-, 
inent l'auteur de ce mémoire se sert des sondes flexibles. Aprcë 
avoir préalablement dilaté le iiétrécissement, pendant plusieuré 
jours, avec les injections forcées, il introduit la sonde dans le 
rétrécisseriient qu'il dépasse Un peu seulement, puis il fait glis- 
ser une nouvelle injection entre les ^rois de la sùnéé et (ielles 
de l'urètre ; par ce moyen , il obtient une dilatation plus prompte 
et plus grande. On peut encore avec avantage laisser la .sonde 
pendant la nuit, et faiire l'injection le lendemain matin. 

Depuis que M. Auiussat se sert dfe la bouteille de caoutcbouk' 
de préférence aux seringues ordinaires , puisqu'il reconnaît 
qu'elle est infiniment plus commode^ il a cherché à en tirer 
toute l'utilité possible. Il pense ^ i*** qu'on peut aspirer plus 
aisément et plus doucement le liquide contenu dans le bas-fond 
d'une vessie paralysée; c'est ce que Texpérience lui a appris; 
et. frappé de l'inconvénient et du danger de l'iocision sous-pu* 
bienne^ dans l'opération de la taille par le haut appareil, il pro- 
pose d'aspirer l'urine au fur et à mesure qu'elle arrivé dans 
la vessie, fappareil disposé pour cela donnerait l'avantage de 
rafraîchir la vessie , et de délayer les matières du Tias-fond aVec 
quelques petites injections que l'on ferait avant d'aspirer. Pour 
qae l'aspiration soit faite et graduée i il suffit de placer le tour-' 
niquct en sens inverse de celui qui est employé poUr faire la" 
compression ; a*', qu'on pourrait faire passer une grande quah-' 
tité de liquide dans la vessie » au moyeu .d'ane grosse bouteille 
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de caoutcbouk garnie d'un second tube à %oupiLp0. et de 1# 
sonde à double, courant de M. Cloqtiet. Pour cela on adapte^ 
à un des pavillons de la sonde un des tubes de la bouteille^ 
tandis que celui qui est garni d'une soupape plonge dans un 
▼ase rempli du liquide que l'on vent injecter. 

En terminant y M. Amussat rappelle à l'Académie que le pre- 
itkier il 'a présenté des sondes tout-à-fait droites et des instfa-' 
mens vraiment efficaces pour extraire ou détruire quelques cal- 
culs de la ves«ie ; alors on* doutait qu'à travers un canal que 
l'on i^ figurait si tortueux , on pût faire pénétrer de pareils 
instrumens; mais aujourd'hui ces faits sont bien admis, et 
M^ Amussat, sans être jaloux de ceux qui ont exploité sa dé- 
couverte , })iersiste à réclamer la priorité qui lui est due. 

Jl doit prochainement li^e la seconde pailie de son mémoire, 
qui est relative à la destruction des rétrécissemens de I'ui:ètri? 
par àeû instrumens appropriés. * D. F« 

96. JodRNAL SBX Çhis. iJiffQ AuGBN Hrili^undi, ctc. Joumal de 
Chirurgie et d'Ophtalmologie, par C.-J. Gkafi et Ph. de Wal- 
THER. Tome yilj i*'. cahier, i825,av. i pi. 

i«». jértwle. Guerison d'un idiotisme ancien , au moyen de 
t excision du clitoris. Voici en peu de mbts le récit de ce failf 
communiqué par un anonyme , mais dont M. Graefe a été té^ 
ùiotn : une petite fille , qui avait conservé jusqu'à l'âge de f 4 
mois toutes les apparences de la santé , tombe tout à coup dans 
mti état de langueur dont on ignore la cause ; à quatre ans elle 
marche à peine et ne«<peut encore parler ; enfin elle offre toas 
les signe» d'un idiotisme qui fait des progrès effraya ns jusqu'à 
la i5*. année de la malade. A cette époque, l'anfeur de cette 
ol^rvarti^n est appelé -y il reconnaît aussitôt chez la jeune 
idiote la funeste habitude.de la masturbation, et, persuadé 
qu'il doit voir en elle la cause dln mal ^ il a recours à la 
oamisi^ de force et à d'aatres moyen^t analogue»; pais i^ 
' cherche à diminuer la sensibilité des organes, sexuels en 'aug- 
mentant celle d'une partie éloignée au m^yen d'un cautère ae- 
tuel; mais ce traitement n'a guèresplus de succès que ceux qaf 
l'ont précédé. Alors M**, imagine de recourir à l'excision an 
clitoris; cette opération est pratiquée par M C^raefe , et dès ce 
moment la malade es( totalement d^ivrée do penchant irrc^si»^ 
tiUe <|Bi avait jttsqu'aiot^s enchakië sèS' faculté» ^norale^; ces àer 
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nièrçs comni^encent alors à sortir de <|Gur loDgiM létluirgie , et 
^Qt acquis , pendant les trois années qui se sont écoolëes de- 
puis l'opération , un développement qui a presque e£Pacé les 
traces de leur premier état. — 'x^, Jrticle, Examen de Xophtai- , 
mologie française, comparée à Tétai de cette science chez lesAUe'- 
mands y par le- docteur Ammon, Ce long . mémoire ne peut 
se prêter à l'analyse, il fait honneur au savoir de'M. Amnvon 
qui ne s*y montre rien moins que le cpntempteur de ses com- 
patriotes. -— 3". Article, Essai sur la fissure k Vamt^^ par. le 
docteur Basedow. C'est une traduction de l'article que M« Boy er 
a écrit sur ce sujet dans le Dictionnaire des sciences nliédi«- 
cales , auquel M. Basedoiy ajoute quelques remarques et quel- 
ques histoires de maladies. H. ilûU.ASQ. 

97 . Obsjervations d'une blbssurb^ ob i/ estomac devenue fistuleuse ^ 
par Joseph Lowell, chirurgie en chef des armées des États- 
Unis. {Médical Recorder y n®. ag; janvier iSa5, pag^ i4*) . 

Alexis San-Martin , natif du Canada, âgé de 18 ans, d'une 
4:QiiHîtutipn robuste et saine, fut blessé accidentellement d'un 
«oup de fusil , le 6 juin 1822. Il se trouvait k> environ trois 
■pieds de distance du bout du canon. La charge , composée dfe 
|>lomb de canard ,. Tatteignit au côté gauche de derrière en 
^vantet en dedans.Une perte de substance égale en volumie à la 
main d'un adulte fut faite dans la peau et les musdl:es. La moir 
^ antérieure de la sixième cote fut brisée,, et la cinquièiiie 
cote fut fracturée en partie % la partie inféifieure du lobe gauche 
des poumons , ainsi que la partie correspo^dai^te du diaphrag^ 
jae furent déchirées. L'estomac éprouva tine péi^foration. Toute 
la charge du fusil, y compris la bourre,^ pénétra dans le* muscUs 
et la cavité de la poitrine , et entraina avec elle des morceaux 
' de vêtexnefis et des esquilles des côtes brisées. 
; M. L. vit le malade a5 ou 3o minutes après l'événement; eft 
^ exaniinant la ble.saure , il reconnut qu'une portion du poumon, 
égale en volume à un œuf de dinde , faisait saillie au dehora 
et avait éprouvé du déchirement et des brûlures. Immëdiate'- 
jnent au-dessous il aperçut une autre hernie formée par une 
portion de l'estomac déchiré dans toute l'épaisseur de ses mem- 
branes , et laissant échapper, pai^ une ouverture qui admettait 
le doigt indicateur,, les. alimena .que Sai^ -Martin avait prif. 
à déjeuner. ' . 
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' Il essaja de réduiie le jiolimoa; et en fut d'abord empècEcé^ 
psr ane esquille a>g»ë de lu cùte , sur laquelle la plèvre s'étart 
accrocbée ; mais il Ten dégagea et emportai avec des pin^ 
ces le fragment osseux ; les efibi^ts dniie toux contiauelle fai- 
sàicQt à chaque instant soi^ir la partie du poumon qu'on Tenait 
4c rentrer dans là cavité tboracique. 

La hernie formée par l'estomac était presque aus^i volanai- 
neuse que celle du poumon. Elle s'était fait jour à travers la 
dcchiriire du diaphragnie pour sortir par la plaie extérieure de 
la poitrine ; les alimens qui s'en écoulaient se mêlaient à la mve- 
cosité sanguinolente formée p&rle poumon. 

Après avoir extrait la charge et antres corps étrangers, et 
ItvQÎt remis en place > autapt que la. chose fut praticable, res- 
tomac et le poumon, M. L. appliqua sur la plaie un calaplas^me 
fermentant carbonatç (le carbonate dé chaux enfaitla base} et Ct 
^ faire sur les environs des embrocations continuelles avec le vî-. 
naigre ammoniacal étendu d'eau. Intérieurement il fît prendre 
à haute dose l'acétate d'ammoniaque avec le camphre. 

Au Bout de 24 heures il se déclara une réaction caractérisée 
par un pouls trcs-agité , la fièvre et 'des symptômes de phleg- 
masje daqs les membranes qui revotent intérieurement Tabdo- 
men et la poitrine ; toux alarmante et difficulté de respirer. 
On fit ^u malade une saignée de iS ou 20 onces, et en- 
suite Qn lui dadna ua cathartique ; la pei*te du sang abattit ]te 
poUls et procura du soulagement. La médecine ne produisit 
aucun effet j elle 4' échappa. au dehors par' la plaie de l'estomae. 
LeciQ.quièiii.ejoiir une escarre parlidlc seformasur les ^ég«- 
mens eti/es mtiscleft;-il s'en détacha aussi une de la portion dn 
IxounoiOQ et de l'cslomaç qui faisait saillie en dehors. L'ouver- 
ture de: ce. dernier viscèw devin; alors bien visible : M. L. pat 
introduire dans sa cavité toute la longueur du doigt 
indicateur. L'intérieur de la poitrine était mis à nu dans 
un espace aussi la'rgç que la moitié du poing ; on apercevait à 
QU uùe poitian du poumon , d'où, à diaque mouvement res- 
piratoire , il s'échappait de Fair et de la mucosité sanguinolente. 
Pcndaiit dix jouis la fièvre fut très-violente et présenta le ca- 
- ractère du typhus; la plaie devint très -fétide. Le onzième joar^ 
une escarre plus étendue que la première se détacha ; les symp- 
tômes fébriles se c;ilmèrent, et la surface de la plaie offrit une 
ppparcncc saine et granulée. Pendant 17 jours, tout ce qui pé^ 
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«letrait dans l'estomac par ]a honche était, bientôt rejeté aa de- 
hors par la blessure. Le malade ne fût. nourri q^uau moyen de, 
lavemens , jusqu'à ce qu'il fût possible d'appliquer sur la plaie 
des compresses assujetties par des bandelettes agglutinatives qui. 
bouchèrent la fistule et s'opposèrent à la sortie des alimens in- 
gérés. Pendant tout ce temps il n'y eut point d'évacuations al- 
vines , quoiqu'on les provoquât à plusieurs reprises par des ^ 
lavenrens purgatifs et des suppositoires. • 

Quelques jotirs après l'application de l'appareil qui retenait 
U nourriture , les intestins reprirent graduellement leurs fonc- 
tions, et aidés par les tavemens ils expulsèrent une selle jfétide. 
Hoire et très-dure , qui fut suivie de plusieurs autres de la même ^, 
nature. £nfin les évacuations alvines devinrent régulières'Ct «e , 
maintinrent dans cet état. 

*' Les cataplasmes furent continués jnsqu'à ce que le détache- , 
ment desescar^^s fût complet et la granulation établie dai;is toute 
la surface de la plaie; on en appliquait de temps en temps quand 
clic prenait un aspect moins satisfaisant. L'acétate d'ammonia- 
que et le camphre étendu dans l'eau furent aussi administrés 
à l'intérieur tant que durèrent les symptômes fébriles et la fér 
tidité de la plaie. Pendant tout ce temps, aucun vomissement, 
aucune nausée ne se manifestèrent; après la quatrième semaine, 
l'appétit fut bon, la digestion régulière, les évacuations al- 
vines "naturelles , et toutes les autres fonctions de l'économie 
■-. . 

furent entièrement conformes à l'état de santé. 

<• • » 

' L'adhésion que les côtés de la hernie stopiacaie contractèrent 
avec la plèvre costale et les bords extérieurs de la plaie, laissa „ 
une fistule par où l'estomac put rejeter au dehors ce qu'il conte- 
nait, mais sans causer d'épançhemcnt dans le bas-ventre ou la 
poitrine. La cicatrisation et le rétrécissement de la plaie exté- 
rieure commencèrent vers la cinquième semaine. Les points 
d'adhérence de la membrane externe de l'estomac avec la plè- 
vre et les intercostaux étaient toujours plus solidqs ; mais l'ou • 
verture fistuleuse ne paraissait pas le moins du monde disposée 
à -s'oblitérer par granulation : à cela près qu'elle n'avait pa». 
de sphincter; elle ressemblait parfaitement à l'anus naturel ; la 
membrane interne faisait un peu saillie au dehors. A chaque 
pansement, les matières contenues dans l'estomac s'échappaient 
en proportion de la quantité d' alimens qui venait d'être prise. 
Quand l'estomac était Vide ou è peu près, ii se faisait un ren- 



ycrseiviçnt qui bducliait la Oatole Avec la parpi ipleiriie^^ du y'incère-^ 
Vifi^cduçtion cju dîigt's^iflfeaiit pour s'opposera la formatioiii 
^e cet^eher^iiico'u pour la réduire. Il arrivait asç^^ fréquemiQenV 
par suite dii dcrangcipeot dç Tapiiareil du paa9eqieiit, que 1^ 
licruie ^cquéA'fiit Jje.yc^npip d'iiu o&ui[de ppalç ; sa réduction 
o'ctaJt alors gftè t'es plus <{i£cile; aoe légère •çompcessiçm ezer<- 
çée avec le 4otgt f>u avec une éponge i-mbijbée 4>aii froide é|ai« 
sufiîs nteet ne produisait pa^ la moiç^dre Couleur;. A lacinqotème 
scn^aine y Vexfoliation de^ cot^ et le ^tajchem^ut do let&rs ex- 
^rémitësx^aftilagip^u&f^s commença à 9^' Apt^rer* ts^ sixièniecô^ était 
dénudée de sojÇ.; périçijsj^e jijkçqtL'à di^vx poficesaudelâi du poioto^ 
ellçav^it é^ fç^^Uwée. ^L L. fut <^ligé d'çn faiire la resecfcioa | 
iin^ dis^^c^ d^aviFOin trois 01^ q^uatre poupçsi d^ son articvlq» 
^ioQ ^vec la colonne vertébj^ale ; poiir çel? il dii^équa d'avant 
eQ arf'ière .leç.9ia$dies, il ^'assufa de T^rtère joter«ac|]biJle4..et 
il ^cia Tos avec XL^e scie; Une et étroit 1 pl^céo d^s Fospace 
i|iterco$taî delà cinqi^ièine à, la sixi^ipo ç^te; B^ gt^uuïaUons. 
lo)]al>les couvrirent bientôt Iç iput du tron^oa » p;^'èsde la j»^î- 
tjié du bord inférieur dç la jçi^qi:ùèn^ cote ^Coxfplia et se- sépara 
de SQii cartilage. Après avoût extrait tou^s ççs fragijneBS osseux » 
M.U, essaya de rét>:éçir la plaie ^t d^ fernier 1^ Qstule deloi^tomao 
en appliquj^nt e^ rayons, d'une extrémité ^ Ta ^t]:e , dues baude* 
\e\X^s agglutloatives. La circonférence de ^ plaie extérieure 
était au moina de don^e pouces.. La fi^tuV^ stomacale <|^i était 
^ peu près au centre, se trouvait à deux ponces aii-deso^ du^ 
téton gaucUe, sur une ligne tirée. de celui-ci à Faine du mê|ne 
çô.té. Pour empêcher les aKmensdes'écbîîppçr, ojiyni^in^ntui^ 
tampon d« charpie et des comjiress.es, £^ées.p^r dessband^içrtte^. 
igglutinatives. 

Après avoir, pendïint buit ou dii^ mois copBécutifs^, essayé 
Vainement de tous, les rooyeqs pour oblitérer cette fistule, 
en excitant uae inflammation- adbésive dans ses çebords exté- 
rieurs, M. L. crut que le seul moyei3i pour obtenir ce résultat, 
était d'aviver ces rebords, de les affront-er et de les maiatenir. 
par quelques points de suture. Le mâilade nç voulut pas se sou- 
jp;iellre à cette opération. * 

Le détacbejnent de T escarre d^ poupvon avait laissé uneca-. 
vite qui aurais pu contenir une tasse àtbé demoyeni^e grandeur.^ 
Pendant trois mois il s'en écoula une suppura|iQJ9 ^çès-aboçi-, 
diintc. Ij^nlin^ il s y forma dos graoula^ipjis qui adhérèrent bien-s 
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toi k h pièvi'^ e\ f^ri^èr^nt 11 nô oioatricé 9oUée pour cette 
partie dp lu p)siie. Quatre mois k duter 4a jour où &in Mattia 
re^ut le coup de feu , il se forma Ha ^bcè» & deux pouoes ahi- 
dessoqs de 1^ pJaie , $iir les cartilages de la première et la 
deuxiènie fausses .cpte^. Il fut accompagné de beaucoup de dou-* 
Jeur et d'un mqUYewiqut fébrile vit>leail. L'applicatiqu des cata- 
plasm$?9 ém©lljen§ Jfs fit fiboufir au d^bors. l\ S'ouvrit dans une 
étendue de tyqï.a^ pouce?, et ou eu retira ]!»lusieurs grains lie 
plomb et des morceau^ ^e bourre. IJue boilgie de gomïue élas^ 
tiqiic put étrf enfpncée de quatre ou cinq pouces 'dans la di- 
rection des côtes, vers la çolootue vertébrale; cette caverne 
douuait uue ^on^i^ute suppuration; la peau qui la recouvrait 
était sensible et dpulouinsu$ev Au bout de 6 jours, il sortit un 
cartilage ^'un pouce de long; quelques jours après il en sortit 
un autre long d'uu pouce et demi; plus tard il s^èn écbâppa un 
troisième qui avait deux pouces. Il en sortit ainsi jusqu'à cinq^ 
^ six ou $ept jours d'inlervalle lun de l'autre; le plus long de 
lO.us avait trois ponces ; tous étaient entiers et évidemmeut sé- 
parés des b^'Uts des fausses côtes. Peudaut le' travail de leur 
fortie, la suppuration, la douleur et l'irritation usèreiit beau^ 
coup Icft forces du malade , causèrent une fièvre générale et 
fi^çtèretit la "guérisou de la blessure primitive. 

Cnmédiatemeht après la sortie des derniers cartilages, il' se 
déclara une iniianiniation sur l'extrémité inférieure du ster- 
num : les applications émollientes Qrent percer, en quelques 
jours, un abcès très-étendu. En y fai<sant une ouverture de deux 
pouces, M. L. retira- un nouveau cartilage de trois pouces 
de longueur. L'inflammatâon s'abattit ; au bout de deux jours un 
antre fragment cartilagineux 8*écbappa et la suppuration s'arrêta. 

Pour soutenir les forces , au milieu de tous ces accldens qui 
Jes ruinèrent , M. L. fit prendre au malade le vin avec l'acide 
muriatique étendu et trente eu quarante' gouttes de la teinture 
d'assa fœtida , trois fois par jour. Ces moyens répondirent à 
son attente ; l'état de la plaie s'améliora sensiblement. 

Le 5 janvier i SaS^M. L. retirai de la plaie sternal^ uu upuveaii 
cartilage long d'un pouce et demi ; le lendemain il eu sortit ub 
^utre de deux pouces et demi de longueur et large d'un pouce 
4 une ex^réo^ité, et allant en se rétrécissant' vers l'extrémité 
apposée qui n'avait pas uu demi-pouce. Il n'y a pas de. doute 
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f|né c'était le eartiiace ensiforme du «temum ; à dater de re 
looitietit i'abces se ferma , et l'infiamination n'y revint plus. 

Le 6>atn, c'est*à-dire an bout d'un an, les parties qui avaient 
été Messées étaient toutes cicatrisées, à rexception de Testomac 
€|oi conierrait une fistule a peu près semblable à ce qu'elle était 
six seiBjiînes après que le coup de feu fut reçu. L'ouverture 
était de la gnnidenr d'un sbelling (pièce d'argent de 25 sous) : 
9é% bords étaient solidement adhérens à la plèvre et aux muscles' 
întèrcosUiEx; les alimens et les boissons contenues dans le-ven- 
tnknlé s'en échappaient continuellement , si cette fistule n'é- 
%»t pasbcnchée par nn bandage approprié. 
' Aajoard'Iiui (septembre 1 824)9 San^Martin jouît d'une santé 
piirfaîle; la. fistule ne lui cause d'autres inconvéniens que le 
saÎB à^y maintenir l'appareil obturateur. Son appétit est aussi 
^f,' ses dlgestions'aussi bonnes qu'avant l'accident. Son corps 
est fort et avïe ; il s'occupe à toutes espèces de travaux , depuis lé 
détail de la domesticité jusqu'aux plus rudes occupations de 
ragrîcftltnre. Je l'ai gardé à mon service, dit M. Lowel, depuis 
le mois d'avril y St^S , et pendant tout ce temps il ne s'est pas 
mi seul jour trouvé assez incommodé pour suspendre ses 
travaux. Après avoir avalé une bouteille de liquide , ou un po- 
tage, il le rend à volonté, parla fistule stomacale, en étant 
les compresses qui l'oblitèrent. 

Quand j'enlève cet appareil, il m' anive souvent de trouver 
la membrane interne de l'estomac formant une bernîe qui, par 
sa couleur et sa cpnGguratiola , ressemble assez à une rose de 
damas a moitié épanouie. Le malade n'y ressent aucune dou- 
leur; elle se réduit d'elle-même ou à l'aide d'une légère com- 
pression ., Quand San-Martin est coucbé sur le côté droit , 
l'reil plonge dans la cavité de l'estomac , distingue les mou- ^ 
vemeiïtde ce viscère, et peut, jusqu'à un certain point , suivre 
les progros de la digçslion, J'introduis quelquefois de l'eau 
avec nn entonnoir, ou des alimens solides à l'aide d'une cuil- 
îcre ; ensuite je la retire avec un siphon. Il m'est arrivé de 
faire pénétrer dans l'estomac un morcea.u de viande crue , rô'.ie 
i on d'aittres alimens suspendus à nn bout de fil que je retenais 
atl dehors; par 1& j'ai pu faire des expériences curieuses sur le 
té^ps nécessaire à la digestion de ces différentes mâitièi'es. Une 
fois j'inti'odiii sis dans la fistule, en guise d'obturateur , un ' 
niorceati de bœuf cru ; au boiit de cinq heures , toute la por- 
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tion qui était entrée dan^ l'estomac avïiit disparu et était digé- 
rée. Elle ia^ait été séparée dumorceaa extérieur aussi net que sî* 
oi) l'avait coupée avec un couteau bien affilé. 

On pourrait bien aisément faire chez Sfin-Martin des expé- 
riences sur les fluides gastrique s. et sur les divers actes de la di- 
i^estîon. Tous les deux ou troîs jours on pourrait, sans causer 
la iBficiiidre douileur au iïia}ade , retirer de son estomac un verre 
de suc g4Stpiqu<ejr Ce Uqiakle s'en écbapfie souvent eu quantité 
coB&idérab^e, :Q a ; pourrait 9US6i, en . introduisant comme je Tai 
fait quelquefois diverses substances , examiner,, au bout d^un 
ceilain temps, ïe changement qu'auraient imprimé les opéra- 
tionsdigestives. Je compte entreprendre dans ce. sens une série 
d^ expériences , et j'en ferai connaître le résultat au public. 

EusÈbe iff Salle. 

TCÉRAPEUTIQUE et PHARMACIE, 

<^8« De usu emeticorvm iir phthisi pulmonaui. Dtss, inaug., 
auct. J. H. L. Froelich. Leipsigf i624. .« 

L'auteur commence par démontrer qu'il existe dans lesouvra«- 
gcs des plus anciens auteurs des trace& de Temploi des voniitifâ' 
dans le traiteme.nt de la'phthiste pulmonaire; puis, dans une se^^ 
^ondesectipn , il indique la forme de cette affection dans laquelle • 
ces médicament peuvent ét^e utiles; c'est^^elon M. Frcelicb, dani»* 
la;péi;iode de /suppuration , lorsque la vomique est parfaitement • 
formée; il étaye cette opinion de celle deMortan et de l'expo- * 
rknce d*un grand nombre de médecins; Il indique comme con-* 
tre-indiquant 4'usage desvomitifs : i**. l'inflammation des pou- - 
roons ou d*un auti<e organe; 2^. la présence, des tubercules > 
3**. une disposition à Thémoptysiç ; 4°. les maladies concomitan- 
tes du cœur et des gros vaisse<iiix ; 5°. rexistence. des' hernies; 
6^ les efforts considérables que piUsieurs personnes doivent faire 
pour vomir. L*auteur termine en rapportant deux observations 
de vomiques.paj'fHÎtement guérks par l'emploi des cmétiques:; 
il n'est, pas dit auquel de ceux-ci on doit donner la préférence** 

99. Sue l'bmploi de l'acide ptrolicwIeiIx. (^Notiz, ans d, Geb, d» 
• iV/r^«r. /i. itflpi7A'£f/iû?e 1825, janv., p. a88.) 

Le D*". Pitschaft , dé Carlsruhe , a guéri un enfant de 6 mois 
{affecté d'un ramollissement de l'estomac et du canal intestinal, 
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pur )e moyeu de remploi de l'acide p^valigneux ; mais «n n'a 
])»s fait connaître à quels lignes M. Pitschafl a reconnu l'affectloa 
€\u\\ a giiérîe. Voici la formule qu'il a prescrite : aquœflorum 
amantionim ^jj; acidi pjTolignosi gj; syrvpiemulsm Jj, M. D. S.; 
tîntes les heures une^gràndt* cuillerée à thé.-^-Les boissons étaient 
de Tean sucrée et de l'infusion de fenouil: de la crème d*oi%e un - 
peu sucrée composait la nourriture. 

loo. DictikirvBRVB camiQnB nu PâotB$9Bim Laueshy Cahtit. 
(Repert. med. chir. di Torino» Août i8a5.) 

Le docteur Cantu» professeur de chimie, ayant découvert la 
présence du mercure dans les urines des malades soumis aux fric- 
tions mercurielles, chercha à constater la présence de l*îode dans 
Turtne des fnalades aux,quels on administre ce dernier médica- 
ment y tant intérieurement qu'extérieurement , soit à Tctat 
d*iode pur, soit à celui d*hydriodate de potasse, et le résultat de 
ses recherches confirma »es ^pérdnccs. Encouragé par ce premier 
suçcèS| il rechercha et découvrit chez les mêmes malades la pré- 
sence de riode , dans le sang , le lait et la sueur. Ayant ensuite 
fait des expériences sur plusieurs espèces d^animaux y il y trouva 
la confirmation de tout ce qu'il avait observé sur l'économie ani- 
male» et il reconnut en outre qu€ Tiode administré, soit dans son 
état de pureté, 80t| à celui d'byriodale de potasse, non-seulement 
passe dans le chyle et dans les-différetis fluides, mais encore dans 
les solide» dont il pénètre pour ainsi dire tontes les parties. Il 
est bon d*obser¥er que, dans cette dernière circonstance, Fiode 
s'acidifîe. L'/iuteur se proposQ de publier un mémoire sur ce svyjet. 
Aussitôt que notas le 'connaîtrons, nous nous empresserons d'en 
donner une analyse. L. Simon. 

ICI. Emploi de l'acktate d'ammokiaque dans l'iveesse. (Lettre 
au Journal de la Soc» des Se. agric* et arts du dép» du Bas^ 
Hhlriy iS%4> n*^ kj P* S^9-) 

If. le directeur, je m'empresse de consigner dans votre journal 
ua fait qui est la suite de mes observations sur l'emploi en roéde« 
cinc. dea acétates en général , «t de l'acétate d'ammoniaque ou eé<< 
pcit de MU)dereru&; c'est qu'ayant #bgagé plusieurs chirurgiens* 
majora des rég^mcns en garnison dans celte ville , à adminîètrer 
à leurs hommes plongés dans l'ivresse de l'acétate d'ommoniac^ue 
dans un verre d'eau sucrée, ceux qui l'ont essayé en ont obtenu 
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Ira pttfs li^reux succès: Ce médicament dissipe tous ïéi âcciden< 
de l'ivresse de la manière [a pins douce et la plus heureuse, sani 
donner lieu aux inconvéniens de fammoniaque put que Ton a 
employé à Lyon. î)epuis long- temps je recpntmaifde ce moyétt 
dans mes cours, et chaque jour j'en apprends leÂ plus heuréux 
succès. J'ai l'honneur d'être, etc. MAstivêà. 

La manière d'employer Ta cet a te d'ammoniaque dans Tivrésse 
est extrêmement simple : il suffit d*en mettre 25 à 3o gouttes dans 
un verre d*cau sucrée que Ton fait prendre à la personue ivre. 
Quand il y a indigestion et vomissement, et que la poliori est ré- 
pétée, on doit en donner une seconde; quand elle n'est pas rejelée, 
si elle n'opère pas un mieux-étre en cinq ou six minutes, on peut 
en faire prendre une demi-dose de plus. Dans les migraines ^ on 
peut la faire prendre de niémeà froid, à la dose de 3oà 40 gouttes, 
ou à chaud, si l'on ne réussit pas à froid, dans une tasse d'iufu- 
sion dé fteur de tilleul à la dose de ao gouttes, avec un second, 
verre dix minutes ou un quart d'heure après; généralement, il 
«st rare que la migraine résiste à la seconde ou à la troisiè^ne, 
tasse. Je crois que ces découvertes sur l'étendue des applica- 
tions de l'esprit de Mindererus, ou d'un remède dont on fai- 
sait à peine us«igé à des doses insïgnifian'es, méritent toute I^it- 
tentjon des médecins réfléchis , non moins que celle sur la pré- 
sence de l'acide urîque dans les secondes voies; qu'elles ne pçu^ 
vent trop acquérir de publicité .\ c'est ce qui m'a encore décidé 
à faire imprimer cette lettre avec cette note, afin de les recom- 
mander à l'attention des médecins membres de Tlnstitut, et à 
MM. les membres de l'Académie royale de Médecine, que je re- 
mercie de leur tardif souvenir; c4Ë les conduira nécess.iirement 
à de nouvelles et à de nombreuses réflexions sur la pathologie 
solidiste et sur la pathologie humorale, envisagée comme elle doit 
I cire de nos jours, objet qui m'occupe sérieusement, surtout de- 
])ui.s celte importante découverte de la présence de l'acide urîque 
d'ans les secondes voies. [Lettre de M, Masuyerà M* de Férussac^ 
^ p. la, note.) ' 

102* MïMoaaE sca les fumioations db Guytof y pa^ AVan Stï- 
pRiAAK Luiscius. (Natuurli, VerhandeL vttn de HoUandsMaut^ 
schappii der ^etensck, te Haarlem, U^ïil^ 

La société de» scierices de Harlem avait proposé "ptixit sujet 
de p|:lx la question de savoir jusqu'à quel potût le procédé Ù0 
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Guyton , tendant à désmfecter Tair par le chloré^ a éooM^ibaé 
il arrêter le progrès des maladies cootagieases ; cootre quellefis 
maladies contagieuses il faut encore essayer ce procédé, et quel- 
les précautions il faut, employer, etc. Le mémoire de JVI. ^tL- 
priaanLuiscius obtint le prix, fauteur trace d'abord /Jâstoire de 
l'invention de Guyton , et fait Ténumération des expériences qui 
ont été faites en diverses contrées relativement à l'effet du cblo« 
re; il a soin d'indiquer toujours l'ouvrage ou le journal où il 
en a étép<irlé. M.StipriaanLuiscius alui-môme, dès l'année i8o5, 
essayé ce procédé avec succès. L'auteur s'étonne que Ton s'en 
soit moins servi en Allem.>gne qu'ailleurs, et réfute quelques ob- 
servations de Hnfeland. En 18 14» un médecin qui voulut désin- 
fecter l'air à rhôpltal des alliés , à Arnheim , faillit être chassé par 
les Prussiens et tué par les Russes. D'après tous les exemples ci- 
tés par l'auteur, il n'hésite pas à décider que le bon effe: du pro- 
cédé de Morveau est suffisamment constaté. Il croit devoir corn* 
battre quelques objections qui ont été faites contre l'utilité du 
chlore. Répondant ensuite à la a^ question , M. de Stipriaan 
Luiscius fait observer que puisque le procédé a été éprouve dans 
' la plupart des maladies contagieuses, surtout dans celles quiaffed- 
tent les organes de la respiration, dans toutes les fièvres épidémi- 
ques, il n'est pas improbable que l'on puisse employer le même 
moyen pour désinfecter les effets. Il faudrait en ^lire usage dans 
le dessèchement des marais pendant les étés chauds et humides 9 
surtout en Hollande, où le dessèchement des polJers fait tt)u- 
jours une quantité de victimes. A l'égard du cholera-morbus, on 
on a trop peu de données pour décider si les fumigations de Guy-* 
ton pourraient être employée^fivec succès. Comme ce^e mala- 
die, observe l'auteur, parait OTitre d'ime influence hiexplicable 
de l'atmosphère , et attaque subitement le principe vital après la 
moindre contagion possible, ou, peut être mieux, sans aucune con* 
tagion quelconque, ou plutôt paralyse tontes les fonctions du corps 
et saisit ses victimes sans annoncer quelque chose de contagieux^ 
il ne faut pas s'attendre à beaucoup d'effet de la part des fumiga- 
tions acides. Use {>ôurrait néanmoins que ces fumigations eutrc- 
lennes constamment en plein air eussent quelque effet ut île sur la 
respiration , en excitant l'activitédes forces vitales et en activant 
le cours du sang, etc. Quant aux précautions à prendre, M. Sti- 
priaan recommande les fumigations d'acid j m uria tique dans tou" 
ies les violentes contagions , surtout dans celles qui %2 commuai- 
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ifîieiU par ie coi]fact,daiisles"grandsédîfi«c&''Ou dfiM'Ies'f^iiiiMlM 
sallc's, ou séjournent des corps considérables, pour désînleôferl^ 
habits, lits, etc. ; enfin d»ns les contagions qn'il f^ut préTénît trtt 
combattre en plein air. Lçs fumigations d'acide nitri<{ue covtJ 
tiennent dans les contagions plus- faibles et dans des loetUtêii/ 
plus resserrées. L'auteur indique en détail ]a manière éest f$ér-« 
yir des divers acides pour la. désinfection. La société de ifarh*iii^ 
av.iit demandé enfin que l'on indiquât les moyens de rendre !esl 
fumigation» âcidcs, plus générales daps I^s miiisops oik luiisseiiC 
des maladies contagieuses. £n réponse il cette question, !*aiil>riir 
' du mémoire propose que le gouvernement rende en pareil cii^ 
les fumigations obligatoires, comme il fait pour la Vaccine; tf^ 
les médeicinset cmr,urgiens.dcs campagnes reçoivent des instrne^ 
tions sur les procédés des i'umigafions; quelefcâutprit'ésdesckot*? 
pagnes soient tenuçs à veiller, à l'extécution de cet ordres; €f^ 
des a]>parei!s soient mis gratis à la disposition d^s bureauie fhs 
cliarilé et dcs^ municipalités ; qu'un traité simple et clair ^utr Vur^ 
tilité et l'emploi des fumigattoris soit distribué aux frais ûi$ TéUt, 
-euûn qu'à l'exemple de Fourcroy on donne dans touâ le» écfiCs' 
de cbimie des instructions sur les procédés de désinfeciièn. D. 

to3. Pbépâb^atioi^ do C«iLO]v€ftB vu crtKVX i.iQUit>r potir neu- 
traliser les miasmes putrides , par Chev ailier, (/ourn.cluar^ 
médicy oct. ifiiaS».) 

On prend du chlorure de cbanx marquant de 90 à ioo*aa 
cbîoroiuètre de M. Gay-Lussac , 100 gram. ; eau pure, 1000 ; on 
divise le chlorure de chaux danà un mortier , et on y ajoute suc- 
cessivement l'eau ; on laisse déposer et Ton filtre. Cette solutloa 
contient 32 grammes de chlore et représente i litre 9 de cbiore 
ik le chlorure de chaux était à 90**. On conserve cette* liqueur 
éans un flacon bouché à réméri pour s'en servir au besoin. 

. JCLIA-FORTEHELLE. 

io\ Lehrbcch der Pharmaxodtl'Namix , ou Élériiens de pbamta* 
cie dynamique; 2«. vol. contenant arUiseptlcaf^umml-resÎMff m, 
ùûhamica, resohentm einulrientM; par Vogt. In-8*'.,.579 p^ 
Giissen, j8a3; Heyer, 

loi. DiF. AnziiEiiftiTTEL PES Hiproc«ATES. Pharmacopée d'Hi^ 
pocrate, par le b*". J. H. Dieebagu; in- 80. de 270 p* Ueidd-* 

. berg » 1 824. • • . ' i, 

Les méilicamens employés par Hippocrate n'étaient pas ea 



tcès-g^od'iioiDbre^ et la plapatf d'entre eux étaient tti^ (ttt 
règne TégéUl, L'auteur de I*6uvrageqne nouft annonçons a classé 
dans un ordre systématique foutcfs les sabotantes employée» 
comme médlcaniens par le père de la médecine. Le f^remie^ 
chapitre traite de Teau. Hippocrate fait remarquer les différente^ 
«spèces d'eau ^ soit potables , soit stagnantes, marécageuses, etCf^ 
et signale les maladies causées par leur ussge comme boisson ; 
et l'influence qu'exerce leur Toisrnage sur les habitations. L'èair 
n'était presque jamais donnée dans son état naturel dans tes ma- 
ladies, mais on y ajfmtait du miel, du vinaigre ou d'autres sub* 
stances. L'eau était employée en affnsions froides contre les oph- 
talmies, lesotalgies, les fractures^ lesjuxatîons , etc. Hippocrate 
«conseille , dans certains cas de fièvre ardente^ de couvrir le ma- 
lade d'un drap , trempé dans l'eau froide. On sait combien le^ 
bains d'eau simple ou minérale étaient d'un usage fréquent chei 
les Grecs. Le. a^ chapitre traite des anafepti^ues tirés du régné 
animal et végétal. Le 3^ contient la description des médicament 
mucilagineux , doux , huileux et gras. Le 4^. est consacré aux a^J 
tringens et le 5^. aux stimula ns. Dans le 6^. sont compris les aro- 
mates et les huiles éthérées ; dans le 7«. il traite des basalniiques ^ 
et dans le 8e. des narcotiques. Le 9®. contient la descripèion du 
soufre , des alcalis , des terres , des pierres et des sels. Le lo'^i est 
consacré aux substances jnétalhques. Pour doniner une idée de 
l'ouvrage , de l'esprit dans lequel il est écrit , et de l'avantage 
que l'art peut en retirer^ nous allons prendre au hasard un arti-*' 
cle que nous traduirons littéralement. , 

Schierling, Kcovtoy. 

Là ciguë, Conium maculatum (L.), cstunexles plantes les plus 
communes diins les jardins de l'Allemagne. Elle croit aussi en 
Grèce , .et ïï n'y a pas long- temps que Sibthorp l'a trouvée en 
très-grande quantité entre Athènes et Mégare^ On sait que les 
Athéniens faisaient mourir leurs criminels avec le suc de cette 
plante donné en boisson. D'après le témoignage de Tliéophraste, 
Thrasias, de Mantii^éé, et Aleiiàs, son disciple, avaient l'art de 
préparer avec le suc de ciguë et de pavots un médicament à l'aidé 
duquel on donnait une mort douce et exempte de douleurs. Les 
médecins faippocratiques prescrivaient la cignë eh boisson pour 
rappeler les lochies, et l'employaient à l'extérieur contre les af*" 
lections hystériques, et surtout en tapeurs contre lesicbulemeos 
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lnori>i4eS'âe( l'utérus , cl ^o^irir^la stériiU«. On employait Ir» se*' 
meiu;ej5 coitesidckQS le/^m cacatfiplasines contre les c4intes du rec- 
tum. ,. ., : \ G. Lawrekt, 

106; ScELtA Di man^e oFFiciNALi , elc/Choîx dcR pjanlcs offi- . 
cinales les plus nécessaires à connaître, décrites et lilhoj;ra- 
phîéespar Anf.TAnoioNi TozzETTi ; Florence* Chaque cahier 
fort de 5 feuilles et 5 pi. Il en paraît i par mois. L'ouvrage 
entier se composera de 12 environ. Prix colorié, i5 paoli le 
cahier, .10 p. non colorié. * 

107. Sur L£s DifFÉaiiifTES EspicES DE QuiiTQUi^fA, par.V. L^ 
B&F.aA, professeur de thérapeutique à Padoue, etc. ( Bolletp 
ttniv, di scienz.^letL , arti e /^o/iV., juin iSaS*) 

Lesrechercbe» fa itesjuâqu'è présent sur le Qt^inquina bicolore 
prouvent combien sont, en général, imparfaites nos connaissances 
sur Porigine des écorceS médicinales comprises sons te nom 'gé- 
nérique de Çuiaquina , et combien il importe de comparer non* 
seulement entre elleè| mais encore dans leurs diffi*rentes formes, 
les innombrables espèces et variétés que lecommerceaintrodnites 
dans la consommation, en^ divers temps et en divers liei^x. La 
nouvelle Quinquinaldgie à laquelle Tanneur travaille^ a pour but 
principflll de réduire à de justes et véritables exceptions la no- 
menclatore ob<>cure et compliquée des Quinquinas^ Il s*est con- 
vaincu qu'il se débitait , sous des noms différens, 'des variétés et 
des formes d'une même espèce; et, d'un autre cété, on trouve 
dans le comn\erce, sous le nom de Callsaia^ nonibre d'espèces 
absolument différentes. On ne saurait trop, à cet égard , parta^ 
ger l'opinion de M. le baron de Hiimboldt, qui, dans une lettre 
adressée au savant professeur italien, dit, qu^ il faut se défier 
des dénominations botaniques données à différentes écorces de 
, quinquina, parce que si ces ééorces sont de différens âges^ si 
elles ont été séchées plus ou moins vite^ et selon que V arbre s^est 
trouvéexposé ilans les vallées ou au sommet des Cordiliéres^ leur 

y 

aspect n est point du tout le même, » 

Pour pouvoir se procurer le plus grand nombre possible d'é- 
chantillons desqyinl[|uinasqui sont indispensables pQnr procéder 
k r^xamen comparatif, tant par rapport aux caractèriE*sphysiques 
qu'à la composition chimiqne de ces i^ubsrances , M. Brera! a 
besoin du concours des médecins , des ^^banoocienS', ûeà bota^ 
'listes et des comnier^sans versçs .dans ces rriatièl«6,:elï.qiiL pos-< 
CTon VL 12 
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Mdeot 4es «S|ièrM rfurtê, de ecs éeoroM. Ccit pottrqUM if 8^a« 
«iMsse paRticuLièrenifiit ii eaz pour <|ii*i]« Tcuilkai'bîeB l«t faire 
fMrvenîr à Pttdom Ie»'qoinqiiinM qnî lui numqueni, ainsi qoe l«3 
espèces oa variétés de ceux qu'il possède, suiTant le reUvé ci- 
dessous; il leur offre 9 en échange, soit dc& espèces qu*il pos- 
sède, soit tel équiralent qu'ils pourraient désirer; seulement il 
prie les personnes qui voudraient bien lui rendre ce service , de 
joindre à leuf envoi une notice détaillée sur l'origine et les, effets 
chimiques ou médicinaux d» chacune de ces différentes espèces 
et variétés, s'ils leur étaient connus, et de lui permettre de con- 
signer dans son ouvrage leurs noms et les résultats de leurs ob- 
servations. 

r 

État des quinquinas que possède ie fir<o/es$eur Brerù. 

• 

I. Alba deZea» Oc^/i/b^ de Mntis; Grandifiora^ GbUasifiy- 
iia de Euix; Macrocarpa de Vahu ( Cen. Cosmdmena ). — a* 
fii<:oiorata du conuiierce de livourne^ i|idépendamme;;t de 
çrile dont M. Brert a parlé* — 3. BrasHiana de Wildenour* r^ 
4. Calisaja ( il existe plusieurs espèces de ce nom dans le 00m-. 
merce )r—^S,Calisitjn roiaiaia^-^Q^Capricornuia dacommerce-— <• 
^. Caribea de Jacquin ( Gen. ExQstettm )t .r-- 8. Condamimem 
deHumboldt etBonpland y officinale eiie Zj'Affe;Lojao« Loxa des 
£sp€ignais el/ùis Portugais 9 hossi du commerce, »— 9. Flavm 
reyaL -*- 10. id. fibreuse ou ^lamepteuse de Carthagène. -^11* 
Jausie mdlle et délieaie- — ist- Gialla soda de Carthiigène. ^-« 
i3. Crisea de Linné, (^semble être une variété de Cespèœ sero^ 
bioulaU^ Q^ ^^ raf>proche beaucoup, d^ la Condaminea ). — ^4. 
Quaja chiliegua du commerce espagnol ^^ i$» Emmiilis^ du 
«kémt.*-- 16' ^iitf/i«ft:co également conque dans le commerce 
•ou» le nom de Guamtcço ou Vanucco. -« 17. Lucida du corn-* 
f^erce. -^ 18. Nom bu de Surinam. — 19. de la JYovonSeiva^ 
«^ %o. Pém^iAna ( superfinç ) » aussi appelée dans le commerce 
Peruvianafusca^ Peruviana d'Espagne , ititida, coriacea (doit 
Mpjfftenir à Teapècc Co/ï4«'''w^<») «"^a i «Pi^eudo-peniviana — aa. 
ViXSijSi du çomm^prce milanais. Knite Pitaya\ dite alba^ macu- 
Jaia^ ducommçrce de Venise. — a3. Espagne ^d'). -^24. Orangé, 
Skiùda de Ru^a» — *5. regia. — a6, rossa de Santa-Fé. Psesdo. 
.f00aàii msssiappelée hirsuta, 

. Voiciinaipltii««tl«liftteidi«sQwnqi}iiMia que M. Brera désir* se 
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. procilrar *r eés ûtvA ilit^s farmonirl'eoseiifliie de tons les rpiii^» 
qujna« cooniis. 

i.acûmÙMta de l^alîs. — a, acummam de Rtiiz (Gen. Cosl 

.ptihuèmi )i — 3. <icHîifolia , hoja aguda de Matis ; ÇascarHla 

,HegriUa du commerde espagnol -américain. — 4; Amaril/a et 

Tafalla. — 5. angastifolia de Bîdz et de Swartz ( peut- être le 

China nova ? Gen, Exostema ). — 6. Boba de Riûz ; putpurea^ > 
Cnscarilla Gaonazzo. — 7« Brachycarpa de Vahl et de Lambert 
.( Gen, E^œostema ). — 8. ^Caribea longiflora de Lambert {Gen, 
Mxosténui ). — 9. carqliniana de Poiret ( G^/i. PinJuneya ). ^** 
.10. Ckahuagaz de, Tafalla {dénomination indienne^ -— 1 1. 
. Colorata de Tafalla. -^ la. Contarea speciosa^ Quinquina de la 
.noni^elle Carth^gène {gen. Portlandia), — i3. Corjrtibifera 
<de Linné fils et de Forsler ( Gen, Exostema). — 14. Côrimbosa 
»ile Ruiz ( Gen, MacrocnemiuH),'r^ i5. Crespilla Ahumada (en- 
. fumée ), de Tafâîla. — tfi. Cr^spillA malà de Tafalla. — 17. 
, Dichotoma de Tafalla. —^ 18. /><VW//i//^ora de Mutis. *— 19. 
lEaicelsa de Roxburg. -^ ao. F,ilippica de Cavanilles («e rap- 
. proche de l'espèce Portlandia { Gen, ExostemoL^—- ai . Glabrx 

de Rttiz. — aa. Gtandulifêra de Ruiz. — - a3. WHrsuta de Vâhl 
4 {variété de l'espèce Tenais ). — %!^,Lacifera de Tafalla; t^ a5« 
. Lampina^ Lanceoiata de Ruizé — 7^6, Lineata de YahU ( G^/?. 

Exostema ). — a7. Lucma de Tafalla. — a8. Macrocarpa de 
i Tafalte. -*-• ag. Magnifolia^ amariiioiutéscens dé livtiz. ^-^ 3o* 
. Mattritianaàt Stadtmann. : — 3i. Micràntha de Ruiz et dé Ta- 
.. (alla. Cascanllafina^ du commerce espagnol. «-^ Z^, Microcar* 

pon de Ruiz { 6V/î. Macrocnerkuni ). — 33. Microphylia de Ta- 
L laUà. — 34. JVegra dé Tafalla. -^ 35. Ojiivarek feuilles d ■oTivier , 
•. de Raik'. — ^ 36* Paitida , PalSescente-oi^atà de Ruîz.— 37; /Vi^« 

^/ii/ico de Tafalla. — 38. Paiton (con hojas de) dcTaÊilla. 

*— 39 Pah'iflàra de Mutis. ' — ^o, Pata de'GaHinaze^, de T^« 
.. Iklla. — 4i* Peluda-Gascartlla des Espagnols, Càinehona av«- 

lifolia de Humboldt. — ^ 42. Portlandia càrymbosà de Ràiz 
.• (Gévtv Portlandia). — 4 3. Portlandia ^andiflora de Linné. 

SwarZ et Jacquln ( G^/i. Portlandia), — 44» Pitafa {^ cette 
. écprcey quelle qu'elle soit, est connue sous ce nom),^*^l^S, Pitin^ 

moMaria de Sainte- Lucie, dé Vahl, Vircy , Moretti {Gen, Ejcos- 

téna), -^ 46. rosiea de Ruiz. — 47- ^tf6«;l/«^/a .de Tafai:«. u- 
- 48. rugosà du même. — 49» ScandènsdvL même. — ^*6d.' 51tffo - 
:. biadata de Hnrabotdt et BonplamU — ^ i« Serranay Mahitma 
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éè T«fil1la. — 62. Spfnosàde Lambert et d« Vabî. — 53. Tr^/i- 
w^z de Bro"vrn et de Vahl. — 54» Tcrretienvc ((îe) , ( tontes les 
écorces qui sont connn» soits ce nom d.îns îe commerce). — 
55, ThfrsiJIora de Çffîeutta , de Roxburg. -:- 56, Triflora d'à 
Wrigîit. — ^ 57. ongle de rîmt [ttnghia di gatto) de Ta- 
falla. -*- ^^^VannWodora du même. — 5 9, P^èlludada dh xnéme^ 
*'- 60. Venpsa de Ruiz ( Gcn* Macrocnernum). 

108.' — Note sue le Quiivquina bicolobata. Le professeur 
Brera fut le premier à fixor Taltention des praticiens sur les vcr^ 
tus médieales du quînqnina bicolorata ; il fit connaître le ré- 
sultat de Ses obserrntions et de celles de quelques antres mé- 
decins dans un mémoire qu'il publia à Padoue, dans lequel il 
ehercbait à prouver que celte ëcorcc pouvait être préférée à 
toutes les' espèces de quinquinas pour fe traitement des fièvres 
î n lermil tentes. Il invita Tlnslitut royat de Mikin à tenter de 
nouvelles expériences propres à consteller les bons effets de ee 
mMieament ^ en conséquence , il résulte de celles qui ont été 
firésentées ft^| corps savant par les docteurs Carmtnatièt 
Pelleta : W 

i**. Que l'écorce de quinquina bicolorata n*a aucun rapport 
vec celle du Pérou, et qu'elle n*est qu'une variété de Tangus- 

ture. 

a°. Que d'après l'examen cbinilque qui eit a été fait par Tes 
raeilleufs chimistes italiens, il n'existe dans cette substance quer 
)es principes qui ont été reconnus dans Tangustura sans aucune 
trace de cincbonine ni de quinine ; 

S**. Que , relativement à cette supériorité de vertus fébrifuges 
qu'on lui attribuait, il est démontré par tin grand nombre 
d'expériences faites par plusieurs médecins italiens, que rédui- 
tes à leur juste valeur, elles sont bien au dessous de celles de 
l'écorce du Pérou , et à peu de chose près «nalogjties à cdles 
des végétaux indigènes fébrifuges* 

M. le professeur Brera , persistant toujours dans son opinion 
danà un nouvel écrit , et'attaquant Surtout l'analyse chimique 
de quinquina bicolorata , qui ne s'accordait plus avec les faits 
qu'il avait avancés , s'emprcssfe d'en envoyer à MM, Pelletier tt 
Petrés pour en faire un nouvel examen. Les résultats de Ta- 
nalyse de ces deux chimistes » qui ont été con^m uniques à l'Aea- 
démW royale de -médecine , «xcluent égalenient de celte écorce 
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I^ cinchonine et Ia quinine , et, sous ce point cb^-vve » sont ea- 
tièrcnient conformes a ceux des cLîmistvs italiens.* 

JULIA FoKTEirÉLtE. 

.1I9 AifALTSE DE l'égoece DU Solahdm Pseuoo-Qcibta , par 
, M. VAUQtJELiîf. [Mémoires du Muséum, U 1% y p, i^^.) 

Cctre ëcorcc, qni a élé rapportée du Brésil par M. Augaste 
St -Hilaire,'y est erop'oyée comme fébrifuge. 

L'auteur Ta successivement traitée par l'alcool, l'eau, T-icide 
muriatique; à l'aide de Talcool il a enlevé une substance ataère 
clans laquelle parait rébider sa vertu fébrifuge, une matière ana- 
logue aux résines , et une matière grasse. L*eau à la température 
de 40% puis à celle de 100^, a séparé une grande quantité d*une ' 
matière animale sans saveur, qui parait d«Vv>ir sa solubilité à de ia 
potasse, de là chaux combinée à de Facide malique, nn peu d'a- 
midon , de Toxalate de chaiix, un peu d acide de fer et de mauga* 
iièae. Uacidc liydrocLlorique avec ler[uel la racine *y^]k épuisée par 
Talcool et par IVau a été traitée, lui a enlevé une grande 
Cjuantité d*ox»Iate de chaux , et de chaux que l'auteur croit 
combinée a de Tacide carbonique , et qui est cause de l'efTer- 
vescence que l'acide hydrochlorique produit lorsqu'on le verse 
sur la racine du solanum pseudo-qnina L'incinération de 20 gro« 
de cette racine a fourni deux grammes x 1 centigrammes de cen«- 
dre grise, d'^uù l'auteur a retiré du sous-carbonate de potasse, . 
beaucoup de chaux carbonatée, de l'acide de fer, de l'acide de 
miingnnèse , du phosphate de chaux et de la magnésie. 

Ce qu'il y a de plus remarquable dans cette analyse est , 1 ** . 
Tabseoce totale de la silice, et des^acides hydrochlorique et snl- 
furique; 2**. la présence d'une quantité assez forte du carbonate 
de chaux , qu'on n'a point encore rencontré dans les plantes; 3**. ' 
la présence d'une grande quantité d'oxalate de chaux dont une 
porlion coxpbinée à une matière 'Oni ma le, se comporte si pariai- 
leinent comme la poudre d'un calcul mural <ou d'oxalate de 
chaux, qu un chimiste habile pourrait s'y tromper. L«. < * 

'iio. Sua l'egoece de la eacine ou Grkkadier. {^Journal de 
chimie médicale^ septembre 1826. } 

Jax propriété vermifuge de l'écorce de la racine de grenadier , 
signalée par Dioscoride , Pline, etc., était tombée dans l'oubli, 
}oi'sque Buchanan , au Bengale; ÇomèSf en Portugal, e,tc., ont 
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raihené Tattention des médecins sur ce inédicament. CVst ce qui 

• ■" . , ' • ..I» 

a porté M. Chevallier à s'occuper de sa préparation et de son 
emplQÎ. 

\ La meilleure écorce de grenadier doit provenir d« racines 
moyennes du grenadier sa^ivage qui croît en" Espagne ^ en Italie^ 
en Piémont, dans les provinces méridionales de la France , ou sur 
les c^tes septentrionales de TAfrique. Elle doit être sèche, sans li- 
gneux , d un gris tendre à rej^térieur et jaune à rintérieur, d*uiie 
ttaveur astringente et colorant la salive en jaune. 

La veille du jour q^'on vçut Tadmini^trer aux nnalades atteints 
de téni£^, on la fait précéder d'une potion purgative co.mposée 
de: Ib huile de ricin, sirop de limon aa >^ â . 

Jusqu'au lendemain le sujet est mis à la diète ;^ on lui donne 
|i1ors la décoction suivante ; ^ Écorce de racine de jgrenadier 
concassée % ij , eau commune fc îj. . 

Faites macérer pendant un jour, faites hôuîflir ensuite jusqu'à , 
ce que la liqueur soit rédi^ite à moitié ; coulez et divises^ çn troi^ 
doses, ^ prendre de demi- heure en. demi-heure. Chez quelques- 
-uns la p]:emière et la seconde dose déterminent les vomissemens; 
sans y avoir aucun égard , on doit prendre, le troisième qui 
s'exerce plus aucune action sur Teatomac. 

Cette décoction détermine trois ou quatre selles précédées de 
légères coliques; chez quelques malades elle n'en cause qu'une^ 
seule qui entraine le ténia. L'espacé de temp^qui s*écoulc entre 
le moment où l'on prend la dernière dose et Texpulsion du ver 
est d'un quart d'heure à unç héure^ Ç^^ terme est rarement dé-, 

passé. JuLIA FoNTEN£LLE. 



% I I.SCBSTAIfCE TBOUvie. DANS UN KySTE HYDATIQDE DU FOIE» che| 

un hypocondriaque ; par^M. GuebÀrd. ( Journal de chinm 
médicale y sept. j8:\5.J 

Cette substance était agglomérée eu deux petites boules de là 
grosseur chacune d'une noisette, et confondue avec les nombreu- 
^s hyd^tidçs dont le ïyste était rempli. Sa couleur était orangée,)^ 
son aspect cristallin , onctueuse au toucher, insipide , inodore et 
très- fusible et insoluble dans l'eau. L'alcool et l'éther en sépa- 
raient à chaud une matière blanche, Dacrée, cristallisant en 
lames, plus légère que l'eau^ inodore, insipide, fusible, inaltéra- 
ble )V|ir la solution de potasse bouillant ç, susceptible de se ço\orek 
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cit rouge prf acide siilfiirfqtie cofncfentré \ caractères qcH ajppar*^' 
deoneot tous g la chofestérîne. 

' La portion! insolnble dans Talèoôl était d'ûh rougtf orange 
▼ify pnlicëraFente , infusible , soluble dans !a potasse. 

La solQfipn alealîïie avait une couleur jaune foncée, elle pré* 
cîpifait en vert par les acides stilfurique^ nitricjae , phospborique 
«t hydrochlorique ;> ttn excès de ces deux derniers ne changeait en 
rien les propriétés du précipité ; ies deux premiers et surtout te 
dernier communiquaient a la liqueur nné'couleur rose très-intense. 

Les expériences répétées sur la matière jaune des calculs ont 
donné à M. Guérirrd les mêmes résultats ironstam ment avec l'acide' 
nitrique > datos le plus grand nombre de cas avec le sulfurique ; 
enfin la bile des bœufo a offert 1« mâne c^dgement de cou leur* 
par l'aeide nitrique^ 

La substance examinée par M. Gu^rd se rapproche donc 
b0>iucoiip des calculs biliaires,q(iQiquerecueiUis dans un kyste qui 
avait .e»Tahi la sub^ance du foie^^presque en tptalité. 

JCLIA FOHTElf ELLE. . 

lia. Essais stjh ies QUAimTés d'bàv ey de xatièee exteactive 
caitTEVOiâ XIAK& lÈs TiOES i»u Solonum dulcamara ( dontse^- 
amèré) ; par M. Jules Pxloitze, élève en pharmacie. 

Quelques pharmaciens préférant les jeunes tiges de la douée* «• 
apère pour t>n obtenir l'extrait , j'ai voulu m'assurer par quel- 
ques expériences comparatives si cette préférence qu'on leur 
accorde bur les tîges plus grosses était bien fondée; pour cela ^ 
j*ai déterminé d'une manière exacte quelles étaient les quantités 
de matière eitractivè et d'eau contenues dans cent parties de 
cbactne de ces tiges ( jeunes et grosses ), en les prenant dans le 
même temps et en les plaçant dans des circonstances semblables 
Ce sont ce» résultats que j'ai l'honneur d'exposer ici. 

Cent grammes de grosses tiges de douce-amère ont éf^ 
coupés par motceaiix de la longueur de quelques lignes, [>aia 
portés dans une étuve convenablement chauffée; lorsque la 
dessiccation fut £»ite ^ je reconnus que ces tiges avaient perdu 
70 parties , donc le résidu ne pesait plus «que 3o ; ce résidu 
fut traité par l'eau pour en obtenir les parties solubles. La solution 
évaporée a l'aide de la vapeur donne un extrait qui, amené à 
Téiat sec > pesait cinq grammes cinq décigrammest Cent 
grammes de jeunes tiges de douce-amère soumises à la même 
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ilpératioD, Jaissôrent 47 Sodé réslçlui et donnèrcnt^S gran^oes. 
55 centjgr. d'extrait. 

; Il résalte de ce que je viens d'exposer , x^ que la quantité 
d'eau qui existe dans les tiges de Ja douce^aroèrc est plus çoosU ' 
durable d/ios les grosses tiges que dans Irspl^s jeunes ; a^ que 

a quantité d'extrait obtenue des plus jeunes est plus grande; 
(|ue cette quantité est pour les petites de 8,55 pour loo, tandis 
qu'eJienVst,quç"de 5, 5o dans les grosses. , ,. 

Il serait utile pour la thérapeutique de faire quelques expé- 
riences dans le but de s'assurer par . rexpérience si l'extrait 
obtenu des jeunes tiges en plus grande quantité a la même action 
sur l'ôcononiie animale que l'extrait obtenu en moindre quantité 
des liges qui ont acquis plus d*a(croissement« 

t i3, Skl nÉGOcTKaT daitsla nAciVE de Gdkm4Uve; (^Mém, de 
Vjécad* drs sciences de Caen; iSiSj p. 16. } 

M. Bacon jeune a lu à rAcadémie un mémoire renfermant 
l'analyse de la racine de guîmauTe ( AUhea officinalis ),d'on 11 a 
extrait un sel qu'il croit nouTcan « rouis dont il ne peut encore 
assigner la base ; il a pour caractère une cristallisation octaèdre 
rhomboîdale ^ brillante 9 demî^transpi^rente , de coi^leur verte » 
inodore et rougissant la teinture du tournesol ; les autres pro- 
duits obtenus de l'analyse de cette racine sont : l'amidon » 8u 
sucre incristal lisable , une ggmme ou plutôt une matière mu- 
cilagineuse , et une huile jaune* 

X 1 4* Sua LE MUCILAGE DE CoiiTG, par M, Behdkil. ( Neuesjoum^ 
I der Pharmacie ^ t. 9, cah. 1^ 1824 ^ pag* 278 ). 

M. Bender , considérant que la préparation du mucilage de 
coing y chaque fois qu'on le prescrit , exige une perte de temps 
assez (Considérable , remplace cette préparation par la suivante : 
il extrait le mucilage de semences de coing au moyen de l'eau ^ le 
fait sécher et le ^iduit en poudre. Cette matière se dissout très- 
bien dans l'eau. Trois grains forment, avec une once d'eau, tin mu- 
cilage en tout semblable à celui que l'on fait extemporanément. 

Robinet. 

r 

1 15. Examen chimique des fleues de Suéeau , par J. £liason, 
( Neues Journal der Pharmacie^ etc., t. 9, cab. i , p. 245. ) 

L'auteur conclut de ses expériences que ces fleurs sont com« 
posées' des principes suivans; 
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^ I ., Huile crîstftUisable parlrcuUère., a. Soufre.^ 3. Uoe espèce de 
|(luten. 4- Albumine végétal. .5. Mucus végétal. 6. Résine, 
.7, Principe, astringent. B.^ Extractif azoté* ^ extr^ctif, oxidé. 
10. MaUile de potasse, ix. Malate de chaux. ^2. Q|||[^natc de 
mogn^Me. i3. Muriate de pot^isse. 14. Sulfatfe de potasse. t5. 
Salfate de chaux. 16. Phosphate de chaux*. B.ob;|MET. 

116. Matière cRisTALLisABLn ANALOGUE AU CAM^Buf. (Neucs 
Journal fier Pharmacie , vol. 6 , cah. i , 1824 • p* 263.) 

M« Philipp a obtenu une matière cristallissdble analogue au 
camphre en distillant de Thuile de menthe avec du sons-carbo- 
jMte de potasse. 

, [Ibidettij p. 263.) M. Ad. Karis propose l*infnsion aqueuse de 
.moutarde çomnje un excellent réactif pour les alcalis; cette infn^ 
sion prend une couleur jaune f »ncée. Robiket. 

1 

.1 17. 9f ANUEL d'analyse CHIK1QI7E DES £aUX UIVÉRALES HEDlci*- 

jTALEs etd4*stinécs ^ réconomie domestique ; par MM. Fleubt 
père et fils , pharm. à la pharm. çentr. des hèpitaii^x civils de 
ParÎA. In-80. de 224 P- Paris, 1825 ; Crévot. 

Le but principal de cet ouvrage est de fournir aux personnes 
appelées à déterminer la nature et la quantité des substances 
étrangères contenues dans les eaux naturelles , les directions né- 
cessaires pour faire cette recherche d'une manière exacte, e.t de 
guider dans l'emploi ^qu'on peut faire de ces eanx, soit pour le 
besoin, des arts , spit comme boisson et médicament. Afin d'y 
parvenir, il était nécessaire d'envisager les eaux sous le double 
]>oint de vue de lei^r composition et de leur emploi. Les quatre 
premières parties sont consacrées à cet examen.. La première 
traite des eaux potables; la seconde des eaux non habituellement 
jpotablos; la troisième des eaux médicinales, qui sont divisées eu 
sppt groupes d'a;.rès leurs principes prédominons, savoir : les 
eaux salines; gazeuses non acides, acides, alcalines, ferrugi-* 
neusesy l^^jdrosuifureuses, hydrosuli'atées ou hépatiques, etc.; 
enfin les eaux hydriodatées. Les eaux salines métalliques font le 
sujet de la quatrième partie ; c'est dans cette classe que sont 
comprises les eaux salées proprement dites, et celles dont ou 
peut tirer parti dans les arts. 

La cinquième partie de ce petit ouvrage est spécialement des- 
tinée à la recherche des substances contenues dans les eaux : ell^ 
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iadk|iie f ordre- qttll firat suirre dan^ c^t emitieit et letvcBSaîs 
dont on deît ta foire précéder; Les procédés d'analyse^ pour l* 
plupart dua â MM* Vauqnefio , BemétinSy ThompaoB » Cherreiil 
et à d'aulilÉ chimistes de l'ordre le plus distUigoé, ont été réanii' 
dons cet ouvrage ; on y a joint aussi plisûettrs procèdes ^nottYeaux, 
dont la supériorité a été démdntrée par jies expérieneea multi- 
piiéea. 

Nous pensons qne ce Maovel^dans lequel oa a tenté de réanir 
tout ce qui peut aw>ir rapp5>rt à Texamen cliîmique des eaux 
minérales y sera utile ant élèves qui se liyrenf à Tétncfe de 
l'analyse cbimtquey et aux jeunes pharmaciens de province dont 
t'éloignemeht de la capitale leur permet plus difficilement dé 
consulter les ouirrages de nos bibliothèques , x>our entreprendre 
«iea travaux aur lesqueb ils sont appdés par l'autorité à prof- 
noneev> 

rr8. IfoTiOE si7& t'xAir alcalike cazbusk o'^viAia , dite savotf- 
nense de Cachât; par M. PxscHiEa. In*8^. d'une demi*feuille^ 
Genève^ x%%^\ Fascboud, 

La source de cette eau minérale est dans le bas Chablais , à la 
petite ville d'Évian , à 6 lianes de Genève. Nous ne parlerons pas 
de ses propriétés physiques , l'auteur de cette analyse n'en ayànl 
presque pas fait mention; il se borne à dire que cette eau lait 
éprouver de légersckangemens au papier bleu de tournesol^ et. au 
Hit passé au rouge, IVeàX été bien utile de connaitre la différence 
de ces éhangemens et de les eoustatcr. LVir qull en a retiré 
iir^est pas plus oiigétté que l'air atmosphérique ^ quoique célut 
qu'on recueille de l*èau ordinaire «outienne jusqu'à o,36 d'oxîr 
gènes 

Cette eau avait 4^à été analysée par M. Tingry en i S07. Vingt 
grains poids de marc lui avaient donné ; carbonate de chaux, aS 
gtains 4<^) '</. de magnésie 6, 8S, iV/. desonde 4* 1^9 hydro*^ 
eldoratç de soude 0,90 , sulfate de chaux i,8<>9 ^it^uiine 1,20 # 
silice 1,20, matière huileuse colorante o,45. Total 4 î grains 9:»* 
Aeîde carbonique libre a i pouces cubes. 

yL Péschier Ta analysée en 1819 ^^ iSaS. Dans^cette der- 
nière analyse il porte lés produits pour ao gr. d'eau a : car* 
bonate de chaux Bi gr.^ id, de magnésie i |5 9 id. de soude 
$ec 1 75 , hydrochlorate de sodde o 10, sulfiitede ch«ux o5o,[ 
matière hqileuse et colorante o i^\ alumine o 85 ^ siliiâeo aSL| 
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MriMlaiité fib*reite o' 7$. Peirté râf iMù sur les pmtfuîts 3 Ço, 
Total 4 1 5. Acide caiiMnique libre 17 ponces eàbes -« 

Il j a'qiiek|iies l^reii Yarijbtionyeafre le* qbantités detf pro- 
duits obtenas en idi<|'et i8lS', t9 c(in tieht sans' doute à dps 
l^re'onsfiincesd^élffborattoii. Jrôtjk FoutbiiAelv. 

119, Ahalyse de l'eau minérale de Flinsberg en Silésie; par' 
TscHOEE'^ER. (Nettes Joitm. der Pharmacie de Trôhimsv 
dorff. Vol. 9, cab. ï , 1824 , p: 3. ) 
Cetteéau est oomposéesur une livre de 16 onces de : 
a. principes élastiques. Le baromètre étant à ^^*\^\ i"' et le 
iL^rmoniètre -f- i'6o R. 

Gaz açidé carbonique o^,k^ pouces cubes, air atmospKérique 
o,44« Total 29,93 en poids. Acide carbonique 1 4,7 126- grains , 
air a tmospbëri que o, 1 3 1 4 . 

b. Substances soÇdes. Carbonate de sondé sec 0,3491» suUate 
de soude sec 0,0294 9 iQuriate dié soude sec o, 0309, sulfate de 
cliauz o,oa33, carbonate de cbaux 0,763 3, ûf. de magnésie o,4364t 
sfiice 0,3200 1 carboaate de fer 0,2040, <Vii devagnéate û^oSoS^ 
extractif 0,01 33. Total 2,2io5 gminSk Robinet. 

i!»o'. Analyse d'une MATtiaE . coNCRiTK de nature ossevUi 

trouvée dans le coeur et les grot vaisseaux d'un cadavre qui 

^a présenté un anôvrisme actif du ventricule gauche du cœur ^ 

' par M. Masuyer. : ^Joura, de^ la Soc. des^scienc* , agriculu eê 
4irts du départ, du Bas'Rhin , i8a4 » u°. 3 , p. 348. ) 

La inatière' pesait 1 2 grains ; elle fiit tmitéé a deux repriseit 
parFaeide nitrique à i3 degrés, puis )par l'^nmio^qile qiA 
acjieva presque de la dissoudre ; il i^esta ceipeitdaitt une peitttf 
ffuantité de matière insipide, pulvérulente, assez volamineoseï 
que i'aùteùr considère comttie de Turate d'ammoniaquei - 

Il résulte de l'analyse de la substance sdlide qu'elle serait tam,* 
posée ainsi qu'il suit r acide urique 2 gram» uuitière aftimale B^ 
<:haux 5,3» iicide phospborique i,7< Total 12. 

M; Biasuyer conclut de ce fait ^ que l'acide urique existe dans 
les 6ecoiides voie^, que l'arthritis'me eftt une maladie cutn mate^ 
tià% que ifi| matière de cette maladie cet l'adde urique détoai^é 
des cotilbirs qui lui servent d'émonctoirés natsrebf et que too4 
les elTdrts des gen& de l'art doivent tendre à en procurer réeon^ 
lemélit él à pi^venil' sa fbmialioa. 

ti'at4tt<ir termine en itidiquani le ttr^ntemeiit qui Itii parait le 



i,8q TbérapeUlHjitê 

^ plus convenable ; il çopsisre pritiGi|>a)eiuefil. dan» Remploi d'ita 

.fiJivoD de potasse et de l'acétaie de potasse. Comme îi pourrait 

arriver que des praticiens aient recours au mémoire inéiiie de 

M* Masnyer^ cous iui ferons .remarquer une facile dlinpressîoa 

grave qui s'est glissée dans la formule de la p&tion. — QxaltUe de. 

potasse a été rois pour acétate de potasse. Robin kt. 

> ' ' ... 

Hkl. EtT&AlT d'oITZ LETXmK AOKESSÉB PAR M* MaSUTEA de 

t 

Strasbodi'g à M. i>e Féeussag. 

,M. Masujer ayant trouvé dans le cabinet d'anatomie patbo« 
• logique de Strasbourg un petit flacon portant cette étiquette ; 
Concrétions extraites des veines , a fait l'analyse de ces concré- 
tions et y a reconnu Facide urique. Voyez plus haut une autre 
analyse d'une matière semblable. Il est à regretter que l'origine 
de ces concrétions n'ait aucune authenticité \. le fait aurait alors 
une grande importance qu'il ne pourra acquérir que par do 
nouvelles recherches. Robinet- 

laS. FABftlCATIOK DU WfOtVLOV d'oS 0AKS IXS UÔVITAtJX DZ: 

Montpellikq. 

.Les divers moyens d'extraire la gélatine qu'on a publiée jus^ 
qu'aujourd'hui exigeaient plus ou moins de soins et de dépensés. • 
L'administration des hospices de IHontpellier en a cherché un 
plus économique; voici en quoi il consiste : 

On casse le^ os avec une hache, et on les réduit en morceaux 
de la longueur d'un pouce à un pouce et demi ; on les met dans 
un pot dé terre qu'on remplit jusqu'aux deux tiers de là capacité. 

* • 

On ajoute de l'eau : on le fermp avec un couvercle également de 
terre; on emplit jusqu'aux deux tiers de la capacité. Ce pot ainsi 
rempli et couvert est déposé dans le fpur au moment où le paia 
vient de sortir; il y reste quatre heures. Après ce temps, on le 
retire, et alors on y trouve un bouillon très -graisseux et^ trè^^ 
gélatineux. On extrait ce premier bouillon ; on le dépose dans 
une ange, on laisse les os dans le pot que l'on remplit avec une 
fiAuvclie eau; l'on remet le pot dans le four, et on l'y laisse six 
Lettres ; Xm le retire de nouveau , et l'on en extrait» un second 
bouillon trés«boB, mats moins fort que leptremier, avec lequel 
, on le mêle; en laisse entcare les os dans le pot , et on le remplit 
d'eau pour la troi&iéme fois; il est encore remis dans le four, ef 
«près qu'il y est resté s^t eth^it heures, Ion trouve mi troî^ 
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%\eme bouillon , mais nécrssaîrement; rooins fort que les deux 
}>reiiiîers. En soumettant à ces trois expériences six kîlogr«nune8 
d*os extraits de la iriandé crue, et en mêlant les trois boiiillon.s 
qui en sont le résultat , on a obtenu vingt-un kilogrammes de 
bouillon, qui , assaisonnés avec quelques légumes , oiit servi pour 
tremper la soupe à quatre cent quarante pauvres de rhôjutal 
général. 

Il nVst pas de procédé qUÎ exige moins dliabileté et qui pro- 
cure plus d'économie, car il épargne même la dépense du com- 
bustible « qui avait paru toujours indispensable, (fourni des 
connaiss, usueL etprât.^ n*. 3t625.) 

• ' '- ' . 

ia3. Makdbldu Pharmacien, ou Précis élémentaire de pliarmacie, 

par A. Cbxvallier et P. ïût, de Lyon, i vol. in-8°. de Qoop* 

en 0. parties, avec 6 pi. Paris, iSaS; Ëéchet. 

C'est an'x pharmaciens que sont dues la plupart des belles àxt" 
ccuveites qui ont été faites depuis quelques années sur les 
substances organiques; ils ne se sont pas bornés à agrandir le 
domaine de la chimie , ils ont voulu que leurs travaux tour- 
nassent au profit de la médecine, et ils ont enrichi la thérapeu- 
- tique de médicamens nouveaux, d'autant plus précieux qu'ils 
sont constans dans leur nature comme dans leur mode d'ac- 
tion. Il était donc indispensable à tous ceux qui s'occupent ' 
des sciences médicales, d'avoir un ouvrage de pharmacie à la 
portée des connaissances actuelles; c'est ce travail qu'ont entx^- 
pris MM. Chevallier et Idt. Ils ont classé les médicamens, « non 
d'après leuif's propriétés, mais, ce qui est bien préférable, d!a« 
près le mode de manipulation employé pour lés obtenir. 

Le Manuel du Pharmacien est divisé en six parties : dans» la 
'première, sous le nom àe préparation prélimiitairey on examine 
tout ce qui a rapport au choix et à la purijicaiiori des drogues 
fournies par le commerce, à la récolte y à la dessicçationxCt à» la 
conservation des plantes ^ dans la deuxième on renferme les mé- 
dicamens fournis par la tiivision; da&s la troisième ceux i|Eie 
donne Vextraction; dans la quatrième ceux qu'on obtient dc(la 
solution; dans la cinquième ceux qui résultent du mélange ; dtfns 
la sixième enfin, ceux qui résultent àè isL combimuson. » 

Convaincus que, pour qu'un médicament ait toujours da 
même nature^ il faut .que 4e prdeédé opérti{<:»fre s At eans^tu-^ ■ 
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ment le inéme;iei aateni^, en parlant de chaque, prép^niiioâ^ 
ont recherché avec soin qnjel était le pio4c de manipulation le 
plus convenable. Lorsque , pour le même produit,^ on a pro- 
posé plusieurs procédés , ils ont discuté la valeur de chacun 

. d*cox^ et autant qu'ils l'ont pu , îaé lé meilleur à cuivre. Lçs 
définitions sont Ueuves et sont exactes. Les détails des, manipu- 
lations pharmaceutiques et chimiques sont minûtieusemeut in- 

^diqués. Les phénjomenes qui se passent dans, les ppérations 
•ont décrits, avec» soin et exphqués avec clarté d'après la pl^ 

. êaine théorie* On y trouve toutes les précautions qu'exige )a 
conservation des médicamens et les causes qui tendent à Içs 
détériorer. Les auteurs, en parlant des médicamens nouveaux , 
ne se bornent pas à leur préparation, ils donnent encore lea. 
réactifs qui servent à les faire conttaître , et les diverses mantè^ 
res de les employer en médecine. L'ouvi'age est terminé paf 

- line Table sjnonymique des noms anciens et nouveaux ; par un 
Tableau dei médicamens qui ne doiv&it éijis délivrés que Sur des 
ordonnances ou après. avoir rttnpli les formalités prescrites par la 
loi; enfin par une table dei( abréviations le plus ordinairement 

-> employées en médecine. 

Cette courte analyse suffira pour faire sentir aux médecins 
et aux pharmaciens combien cet ouvrage peut leur être 
utile. 

L'extrait suivant du rapport fait sur cet ouvrage par M . Dcfyeux , 
il rinstitut , confirme^ cette assertion. 

La pharmacie, dit le savant rapporteur, suit la marche de 
ioutes les sciences auxquelles elle est , pour aiosi 4ire subordan-' 
née, c'est-à-dire que, à mesure, que ces sciences font des pro- 

. gréa, la pharmacie doit. en. faire aussi. de très-senSibles* En ef-, 
let , coiBinent serait-il possible que les . choses se passassent 
autrement ,. quand ou voit aujourd'hui que la chimie , par 
exemple, parvient à extraire de certains corps des produits dont 

. «Uparavaut on ignorait T existe Jice,ef qu'elle les offre .ensuite 
au phai^maciej» pour qu'il les soumette à diverses opératicMEis 
propres à les convertir eu médicamens que lentédecin, à son 

.tour, emploie avec succès dans le tpatteuent de quelque» mala- 
dies qui«iifMmvant étaient réputéesâncnrablesi* Mais si le phar- 

^ .macien doit s'appliquer àconuattre ces produits, ainsi que le» 
Corps dont on lea extrait,' on conçoit que^ sons^ ce rapport ^ il 
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« Wsoln d'êti^0 ûiié dans les nouvelles étade$ qii'U est obligé dé 
faire par des ouvrages où il paisse être sor de trouter le« moyen*' 
de s'instruire. Tel est, sans doute, leprin/pi'pal motif qui aen* 
.gagé M» Chevallier et M. Idt k composer le Tijanuei qu'ils vi>n- 
tientde publier. Ce Manuel est'diyisé eu si» partW» etc. 

C>6t daus la sixième partie que se trpUveot priocipalem^nt 
iooniii|[nés des détails très-intéresdaus sur plusieurs de, iùe$ pr»- 
doits npnvelkmenl découverte, tel? que la Çinchonine^ le iui^ 
JjOt de Çim:honinfiyXÉme'Hne,\9i Quinine^ le Suif ate de Quinine^ 
UJBfyçimr, k ûelp^ms, la Morpkine etc. , aiosi que les dtffc- 
feus procédés qu on peut employer pour les extraire « kt puri- 
fier et les transformer en de véritables médicamens qui saôf 
doute feront bientôt oublier c«tte ancienne polypharmaoïe , à 
laquelle quelques médecins ontaccordé pendant long^^temps une 
si grande confiance. * 

Le Manuel de MM. Chevallier et Idt peut donc être considéré , 
quant à présent, comme un ouvrage vraiment classique , dont 
non -seulement les pharmaciens ne peuvent plus se passer, mais 
qui mérite encore d'être souvent consulté par tous ceux qui 
s'occupent des différentes parties de l'art dç guérir. 

J'ajoute enfin, dit M. Deyeux, que ce Manuel présentant 
an résumé exact de tout ce qui a rapport aux différens médica-» 
mens dont il s'agit , il dispensera les médecins de prendre un 
temps considérable à rechercher dans d'autres ouvrages sott" 
vent très- volumineux des notions qui aujourd'hui sont deve* 
nues nécessaires. 

lj9iA. AncRiv 7»ES A^OTiTEiLftiLvxiiKiKs» Archlves de )a Société d« 
. pharmacie de l'AlIemagiie scptenirioiiale , voU VII j VIH# 
n***. I et 2, ÏX, X, n^ i , vol, XI, et voh XII, caji. i. {Uê 
n^\ 3 du tom, VIII et a , 3 du 1. X ne soQt pas publié^.) 

Nous allons signaler k nos lecteurs ies articles originaux qui 
«omposf^nt les volumes VU, VIIÏ, IX , X et Xf des Archives^ 
Nous ferons observer qu'un grand nombre de ces articles n'est 
pfts stHceptible d'afialyse , soit parce que ce sont différentes piè-> 
ées Ayant un rapport direct à la Société de pharmacie alleifiande, 
êoit parce que plusieurs autres sont déjà extraits et traduits àti 
jouraaiîic étrangers. Plusieurs numéros sont aussi im partie oc-^ 
enpés parle travail de M. Witting, intitulé: Ba l' Analyse chiml- 
qn: Ce travail «st iort p récîeiiz pour oeux qtiA possèdent la col- 
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leetîen des ArchiTës; il fome un tràîté complet d'jnalpe clîf /' 
miqiie. Les cah. Sa, 33 contiennent Ttinalyse des eaux minéral», 
Vanalys^ des corps organiques est trait dedans le 34*- 

Vol. VII ^n^é 19 à ai. Essais comparatifs sùrVeitrow-rootet 
sa fécule; par BftAifDES. «-^ Il résulte de ces essais que Varrow- 
rooi 'doit être rangé parmi les médicamens inactifs, attendu 
qu'il a- la plus grande analogie avec l'amidon ; cependant il' 
s'en distingue, 1^ par sa pesanteur spécifique : elle est de 
0,861 , celle de l'amidon est de 0^84^ ; — a*, par V<'^«n<^ ^*^~ 
deur. L'arroir- root, «falsifié avec ia| d'«raidoii, est trés-tecon- 
naissabie par l'odeur particulière de colle qu'il répand ; — ^3o. ptir 
une dissolution partielle^ dans l'eau ; — 4^* P<<i^ 1* propriété de 
ibnnér avec l'iode une comlcur bleue plus belle et beaucoup plu* 
permanente, etc. 

Noies pharmaceutiques-, par Flasuoff. — Sur la préparation 
dfis pastilles de menthe » par Mulle& et par Schwabb. — Cirfi à 
cacheter indienne , par ConsTAKTiiff. ^- Sur l^ préparation d» 
r acide prussique , par NEUHAUs.-^«$i/r la préparation de îoxide 
blanc de zinc , par Hoast. '— Description d'un pilon f par As*) 

CHOFF. 

Note sur remploi pour l'extraction du sulfate de quinine dti 
quinquinas épuisés par l'eau ^ par Thadkit. L'auteur démontre 
que les quinquinas épuisés par l'eau retiennent encore une grande 
quantité de quinine et de cincbonine. M. Gi^erette , en France^ 
a aussi fait connaître ce résultat. 

Expériences sur la solubilité du protosulfate de fer dans teau, 
par R. Brandes et W. Brandes. Il résulte de ces expériences que 
la* capacité de dissolution du sulfaté de fer dans l'eau n'est 
pas en raison de sa température, puisqu'au contraire elle di- 
minue à certains points de Féchelle thermora étriqué , etc. 

Sur la combinaison de la soude avec V acide sulfirique, et en 
particulier sur sa solubilité , par Brandes et Firvhaber. 

Krcherches sur la meilleure méthode pour préparer l'acide 
tuccinique y et sur la solution de la question suivante : L'acide 
snçciniqne eat-il tout formé dans le succin ? par Fonce.. L'aatear 
conclul que l'acide succinique est tout formé dans le suçcin , et 
que l'àdditioi;! d'un acide minéral donne lieu à la productiot» 
d'une plus grande quantité de cet acide , en favorisant'la dé^ 
composition de la irésine. 
. Observaiioas pharmaceutiques par Wex.tmlann* — * Sur la pri* 
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isvtUfede seis^ acides ^ terres ^ métaux ti autres sul^stanecs dan:: 
Caimosphère et les j^roduits atmosphériques ; par Wiegman*.' 

1/aatrur admet , entre autres résultats, que la miellëe {met- 
iigo ) est UD produit atmosphérique. 

Sur le sulfate de quinint , par FLASteor. -^ Quelques. observa^ 
ti&ns chimiques et pharmaceutiques , par FtucnÉ. — JUxlà 
aramatica, par Nées D'EsiiifBECK , avec i pi. Celte écorce res- 
semble à la cannelle blanche. Elle a fodeur de ta fève Tunga et du 
nu^Klot, mais pitis forte et pins pénétrante. Elle appartient à un 
végétal de la famille des apocynées. VAtixia ah>matica,pté' 
sente une écorce asset mince, roulée sur elle-même , d'un blanc 
jaunâtre en dedans et eu dehors. Le liber est roussâtre ; Fépl* 
«ierjne peu épais est cendré et lisse. L'analyse chimi({ue dëcetre • ' 
écorce a donné une matière amcre s()us forme d'extrait , Un 
principe balsamique résineux ^ une huile volatile odorante , une 
matière ^ommo^extractive> un principe mucoso -sucré ; enfin/ 
4«el<G[t]es traces d'acide benzoiquev 

Recherches sur F acide hydrosulfurique , par Wittino. — 
L'auteur confirme les expériences de Trommsdorf. 

Notices pharmaceutique ir ^ par BocHoL2.--L'a«tPur confirme 
les résultats de Zeise sur la purlficalioa de TmIcooI (h; grain', 
au moyen du chlorure de ch^ut , et ceux de Cadet pour la con» 
servation des œufs. 

Sur la préparation, des eaax distillées^ par îh*ciàrrER. — ^ Le 
pYocédé consiste à distiller une seconde fois Tes eaux obtenues 
avec la plus grande précaution. II assure qu'elles se conservent 
parfaitement bien , môme dans des flacons boiicht's en crîsral. 

t^uelquès observations sur les préparations flétonantes ^ p.ir 
P-AOENSTEGHER. L*auteur considère ces préparations, et entre 
autres le mercure -fulminant, comme les Oxicjanntes, 

Vol. Vllï , Cali. aa et !i3. ln.\tru<:tions pour la récolte et la 
dessiccation des plantes pour les herbiers , par Constantin i. — . 
Analyse de Ceau minérale de Riiinlenith , par Maroer. -^ 
Uïic livre de cette eau contient : muriate de chaux n,o5'i8 
grains ; id, de maj^nésie o,iîi35 ; id, de soude o,3499 » sulf.ae de 
chaux 0,09^7 ; id, de magnésie 0,0963; proto carbonate de f^r 
0,5931 ; carbonate de chaux 0,8780; alumine o,iGio; niàuère 
exaractive résineuse 6,0078; loi.il 2,4^53 grains. 

Sur quelques propriétés nouvelles de Ici magnésie ^ par Wit- 
C. Tome Yl. " ^ 
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TiiTG. — Sur un sel triple comparé d*hfdrQéfimate ^ foiasa» 
et d'hydriodate de mercure ^ par WncHLEa, 

Vol. IX, cah. aSy 26 et 27. — Le voi. IX est comaeré tvk en- 
fier à la revue générale des travaux chimkfiiês qui ont paru dan^ 
rannée i^iB* ?iou$ avons d«jà fait remarquer rutîHté de ce 
travail et nous sommes d'autant plus disposes à en faire Téloge « 
que le but que se propose Tauteur est le loéme que n^us bou» 
efforçons d atteindre en présentant une revue gcaerale àt$ in- 
. nombrables travaux dont ks-sa vans de toutes \\i\ nations eâri- 
chisspnt sans cesse la science. 

Vol. Xi cah. 28, — . Vol. XL cah. 3i ^ 33. — Nouvrlie claxgi" 

^cation des omhelUfères par Kocb. Analyse des rUclsêes dt-VEr 

^ pine^vinette ( Berberis vulgaris. Linn») par Brandes. H résuite dé 

cette analyse que 1000 grains de racine sont compost^^^aiusi qn^il 

suit: principe colorant jaune particulier 66,25; id. brim S^.ob^ 

du même i7y5o; gomme et traces de sel calcaire 3,5o ; aiiiidoiv 

phosphate et autre sel de chaux 2,00 ; phosphate de ctevetx e^ ^ 

vég6»al de chaux 2,00 ; cérine i,oo ; elaîne 2,25; stéarine o,- 5 ; 

' chlorophylle o^aS, sous-résine 5,5o; ftbre ligneuse 554,9f^; Hh-* 

midité 35o,oo. M. Brandes penss que le principe colorant jaune 

peut être employé pour la teinture. 

Sur' une s>ariéié de Cantharides du commerce par iVitzsch. — r 
Mémoire sur la composition de l'air atmosphérique parWitlîn^ 
> — Analyse chimique du vitriol bleu de Goslar, par Duraeni'« 

Sulfate de cuivre 2,41 3; proto-sulfate de fer 5,76.^ sulfate de 
magnésie 22,80; sulfate de zinc 1 1,97 ^ sulfate et perte 3,82 r 

• eau de cristallisation 56,52 ; total i2t5. 

Sur le Castoréum^ par Riide. — Sur le Cortex adstringen^^ nou- 
9eau mùlicamenty tffjporté en Europe par àSchimiuelbuscii j part 
Brandes. Quelques considérations semblent autoriser à cansiJié'-. 

• »er cette écorce comme un astringent très-propre à arrêter les 
hémorrhagies utérines et les flux blancs. 

Sur le développement et la détermination de Vncide carbonique 
dans les eaux minérales y par Bischof. — Quelques obseri'atiofts] 
sur l'anal/se des eaux sulfureuses , par Pagenstecher.- 

Analysé ite Veau de Vlothoer^ par Brandes.. Une livre contient r 
1**. Substances solides anhydres. Muriate de soude 38,2392 gr.;.. 
sulfate de soude 4)»862; idejn de magnésie i,85i2; muriate (Le', 
■lag ésie 0,9874; sulf*te de chaux 1 5, 1.750, carbonate tle fer 



; idem dechaux 3^879^ ; traree de cariiofcate èk magnésie ; 
trace de résine o; total 64,449^* 

2**. Substances gazeuses. Acid^scarbooique 6,440 pouces cubes* 
JÎéL hydrosulfurique o, 167; total 6,617. 

La. terre vilriolique déposée pai» cette eau est composée ainsi 
qu'il suit , pour une livrer sulfate de fer a44,3a8 graine; acide 
«ulfuriquc anhydre et libre 70,1x6; muriate de sonde 3,640* 
«ulfate de soude G^f^i^'y^dem de chaux 262,000 ; fibre végétale 
{ 3 onces )3^o,ooo; substance ex ti'ac?tive et bitumineuse 160,000^ 
terres et oxides insolubles ( S oaces) 390,000; eau ( 6 onces ) 
J!i 00^000. j 

' Sur^ueiques sels ammoniacaux par Gempt. 

Vol. XII , cah. a4. Sur l'ccorce du cedrella ftibrlfuga Biume 
^cedr, Toçfia Rpxb. ) , p«ir Nées d*£senbeck. 

Analyse de Talcomoque ^ par Viltz. 
^ Substance cristaHisable particulière de nature grasse. Sub- 
stance soluble dans ralcool, insoluble dans Teau et Téther. 

Tannin, gomme , fibre ligneuse , cendres. 

Sort acide pjro'tartarique^ par Gôbel. Il est compose d'après 
l'auteur: 

Théorie. OExpérience. 

Carbone. . . 5 vol. =: 5x6 = 3o ïQ,8ao 

Hydrogène. 3vol. = 3Xi =3 2,98a 

Oxîgène. . . 4 vol. = '4X8 = 32 3a,55o 

TotaL>*, 65 65,352 

Empoisonnement jpar r acide prussiqûe y par Aschoff et Bran^ 
(des. Les auteurs ont retrouvé l'acide prussique dans lestomac 

fi. 
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iifcS. Airtt:iTirNO iroa Kevntniss dek wicÈTiGsTE>f Seuche* etc 
^alntroduction à la -connaissance et au traitement des prin- 
cipales maladies «les animaux domestiques; par M. Bojanus 
|>ro£. à Wtltia; 2*. édîl. revue et augmentée. Leipz., ^820- 
Fleischer,(' QEkonomische Neutgl', 1824., ri**. 23 , p. 184 ') 

Cette seconde édition se distingue par des additions consii- 
^érables et importantes, qui ont pour ol^'et la descpjption ecle 
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traitcaiciit dé quelques maladiet eontagieutes pârticurièi^ 'ie$ 
anîmaox domestiques»^ 

is6. MÉKOiaK sûa l'sfizootie obs Chevaux qnî a régné et qui 
règne encore en Franceet dans divers autres pays de l'EnrDpe; 
|Mir M. Kaivabd, prof, à l'École roy. d'ë<*onnm. riir. et vrtér. 
de Lyon , membre des Soc. de médecine et d*af:t'ic. d<; Iji 
tnéme ville; lo dans la séance de celte dernière hOciété , le 'i 
jnin i8a5; imprimé pat ses ordres. Lyon, idiS« M»^'. Huzard. 

Quels sont les caractères de la maladie ^ Qarlle e&t sa marche, 
àa durée ? Quelles sont ses tefmitiaisoiis et les h'sions de Xxssu 
qu'elle laisse dans les organes après la mort ? Qnelle est sa nature 
et la dénomination cfui lui convient ? Quelles sont ses causes^ 
Est-elle contagieuse ? Lrs localités dans lesquelles cette maladie 
a régné ont-elles pu modifier .son caractère? Enfin quel est le 
traitement qu'elle réclame? » Telles sont les questions que Tati- 
tenr s'est proposé de Iraiter. 

' Quels sont les caractères de l'épizootie régnante ? « Perte de 
l'appétit, nonchalance , raideur du corps, notamment des lom- 
bes, tuméfaction des ]mupières, surtout de Tinférieure ; laiiui>ie- 
hient et couleur terne des yeux; sueurs au moindre exercice; 
chaleur et état pAtenx de L-i bouche , sécheresse et enduit limo* 
neux de la langue; tension du ventre» rétraction des flancs; coa- 
sfipation oti émission de crotins petits » durs, noirâtres , fétides, 
TecouveHs d'un peu de mucus intestinal; rareté des urines, peaa 
sèche et flasque, poil piqué ; affaiblissement des forces locomotri- 
ces, quelquefois tremblotement de la langue > mouYcmeiit con- 
vulsif de la lèvre postérieure ; toux iaib!e ; pi tu il aire rouge et 
sèche, ou léger écoulement muqueux; état douloureux de la 
gorge, de l'extrémité supérieure de la trachée-artère, quelque- 
lois des parois delà poitrine ; difficulté de la déglutition plutèt 
que de la respiration ; quelquefois aussi respiration pressée , na* 
seaux dilatés; tuméfaction des ganglions lymphatiques situés sods 
l'auge^ Dans la prédominance de la première série de ces sypuït^- 
mes, le poàls est petit, dur sans étie plein, niodérérae^t fré- 
quent; dans celle de la seconde, pouls plus grand, piein, pt'U 
'dur et un peu plus fréquent. Dans les cas plus graves , i abaisse- 
ment de la tète et sa chaleur sont remarquables-; les forces se dé- 
priment , les flancs se creusent; le fourreau, le scrotum, les ex- 
trémités postérieures s'enflent , etc., ete. » 
* Telle est là s^rie des âjmplimes principaux; elle ne lait se pai Je 
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, ^ouie sur I^deiîti(4^ de la maladie avec celle quia régné à Pans, 
Quelles sont les lésions de tissu que la maladie laisse après la 
tnort ? Quelle est la dénomination qui lui convient ? 

«Si les lésions de tissus que présente le cadavre sont variable?, 
ajoute Tafiteur , il est un de ces tissus qui est constaniment af- 
fecté à des degrés différens , c*est la membrane muqueuse des 
voit*s digestives, Ain^i celle du sac droit de Testomaç a. offert 
( d.ms les sujets dont Tauteur a pu explorer les organes^) âne 
rôug«urplas marquée que dans l'état iiorm^^ me^. rarement 
très intense ; le mucus que sécrète la membrane intestinale a été 
«auvent en certaine quantité dans les intesttiu; la rubéfaction 
de cette tunique interne s*cst fait observer aussi; miii&eUe était 
peu marquée et sans u^^formité; cVtaie^t des plaques royges 
annoncées à Tex teneur par des macules par^Masant avoir leur 
siège daofi le tissu callulairc sous-pérltonéi^ ; le% intesjtins grêles 

. çt surtout le duodénum et le lilium , les gros. intestins ciecum f t 
colon , ont offert les mêmes altérations; un mucus grisàtl'e i*y 

• est rencontré également en plus grande abondance qne da!^ 
r<état de santé; le foie était quelquefois tuin.éiié., ses vaisseaqx 
Teineux contenaient beaucoup de .sang ; d'autres fois son tiss|i 
était affaissé » de couleur plombée ; les reins étaient dans quelques 

. cas plus rouges que de coutume, leur tissu sjB déchirait facileraeçà; 
la ves&ic offrait cuvent des taches rouges , et des. urines colorées 
en. rouge on sa frauéea étaient contenues d«ins cette pocht*. 
n Les lésions de l'appareil respiratoire 9 continue ]!i{. Rainard, 

, sont le sangécumeux qu'on trouve dans la trachée et les bron* 
chesy les engorg^mens des ganglions lymphatiques de la gorge 
et des bronches , la rougeur intense, des plèvres et leur épais- 
sissement , des couches ^Ibnmineuses fort épaisses , dont une par- 
tie forme déjà de fausses membranes et 4csl adhérences contre 
iia'ure dans plusieurs points des parois de la poitrine 1 Tépap- 
çhement plenrélique des deux sacs de plèvres , dans quelques 
cas des espèces de kyste formées ]>ar les fausses membranes, et 

. dans d'antres des espèces de Tacuolesreniplîes de sérosités, l'in- 
duration rouge de quelques portions du poumon , le ramollis- 
sement pUriforme des tubercules déjà existans , l'injection des 
vaisseaux veineux du eerv^au , et dans beaucoup de cas un épan- 
cliement dans ses ventricules latéraux ; enfin dans^quelques cas 
une sorte d'emphysème du tissu cellulaire placé en arrière du 
cœur entre les deux poumons* * 
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^aprés FenspinBle ifè tn lésions, l'aiiieiir regarde cette ¥IA^ 
fion cotntne la fièvf e bittense des anciens, la fièrre ménin^o-gas» 
rrîqne de M. Pînel . la fièvre {rastrîqae de plnsienrs , là gastré^ 
entérite aîgnè modérée on snbaîgve de la nouvelle docîtme 
médicale. ne re^^arde pas cetf e maladie comme noovellt , il 
Ihit voir qu'elle a déjà régné plusieurs fois , et que- les vétéri- 
naires qui ne fonf pas reconnue , en la décrivant cependant , ont 
commis cette erreur parce qu'ils n'ont saisi qii*un de ses symp- 
lômes n^s pJos frappans , mais sonvent accessoires, et que c'est 
ainsi qu'elle a reçn le n«m die fièvre diarbonneuse , de fiètre 
ataxique , de c^aibon syroptomatîqoe , de péripneumohie g«ii^ 
• greneose , etc. , etc. 

Queflessont les causes de la maladie? L'anteur discute e^e 
question par rapport anx dievaox nouvelîemeiil amenés à 
^ Lyon , et par rapport è ceux qui y étaient arrivés Apptns totif^ 
temps et ponr ainsi dire acclimatés : il fait voir ^e ces deraiers* 
ont'été attaqués en bien moins grand nomt^re que les autn^s,. 
dans la proportion d'un à qrtinze, et il pense que 'les écarts de 
régime et les Tnfluenees atmos])licriqurs oht été î>o»r beau- 
toup dans son développement. 

I^ maladie est elle contagieuse? I/anteur disent^ cette ques-^ 
ifo'n ; il Tf'h eu qu^in seul fait quv puisse faire croire à la conta- 
gion , encore le regarde t-il comme peu conélmat. Cependant 
il pense- que les inflammations muqueuses à une certaine épol|ite 
"fcvétent assev souvent le caractère contagieux i et il parait peii>* 
tiher à erofrë^d -après- cela, que' répîxootie, dans q&elqires est, 
à pn être )conta«i:iense. Xi discute encore la q«estion de savoît.'Si 
leslocélttés dans lesqoelies cette épieootfe a régné -ont pu mo- 
'Vîfier^on caractère et diminuer ovauginenter sa gravité; ilcolH 
^ut poorrafiRtmatîve. 

Le trtfïten»enlt à mettre en ns>ige e&t ce qui a le plus eccif^é 
yiniteur j en effet , c'est le point principal /puisque dans tine af- 
fection aussi grave , cVst de lui qne dépend sonvent la gnérison 
"ée ranimai ; aussi M. Itîitnard surt-il pas à pas , pour ainsi dire ^ 
la marche de f affection et indique-t-il stttvafYt sas différentes peu 
fiodes , les* traitement divers- qu*ii fant employer, où plutôt tes 
mod'rftcations diverses qnM £int kitrodtttre dans le trailemenl,, 
■qm^n^ c'est Fcstemac ou1'4ntéstin qm en l'organe le plus en 
•o«flran>ce ; q«and c'est le foie , qtiand ^a maladie s'accompa^ 
é*ajta.x1e,, d'adynaniîe^, de tumeurs gangr^nenses , tpHinid.îib 
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cfiij)ptticaiipii'dep)ilegina&ie des voie» respiratoires , elc. £n &m- 
Vfipl Tu^M'ur 4jUiS€e5 déttiils, nous fStiirioris par copier $on ou- 
vr«ige nu iieu d'en faire un ex trait., Ce n'est d'ailleurs, quand il 
h ut! il (ie traitement, que dans l'ouvrage original qu'on peut bien 
saisir toute lu pensée de Tant eur, Huka&d fils. 

127. Notice su» la MET.AKo^iE considérée dan^le Cheval, par 
M. HcRTaKL d'Arboval. {^BttlL de la Soc. méd. éCérauL^ mai et 
Juin >8'i5.) 

L'auteur de cette notice donne le nom de mélanose à des ru- 
, ^^sités, des espèces de verrues contenant une matière ^grasse » 
noire on noirâtre, qu'on rencontre chez les chevaux blancs, gris 
on iUoli4?tés. On ne l'A |ioînt encore observée chez d'autres anx^ 
ipattx, foa les médecin^ vétérinaires en font à peine mention dans 
leurs ouvrages. Les départemens de l'Ain , du Rhône et de l'I- 
sère sont Ico provinces de France où elle exerce je plsuç de ravages. 
. Celte maladie, qui avait déjà été décrite par Gohier, tlé|>ute 
|)ar des b^iytons ou des verrues plus ou moins noirs qui^e dé* 
vçlp,ppent dans le corps de la peau ou dans le tissu celiulaire sous.* 
cu^iné des environs de l'anus , du fourl'eau, de la vulve , #ous Ja 
^(le^ue, jaux mamelles ^ à l'angle inti rne de l'œil , etc. Ces tiiibf^r- 
cples ^ d'abord de la grosseur d'pne iioiseitei ^c^uièricnt coroinii<* 
n^mént la grosseur d'uqe noix ou d*un œuf de poule 9 et forment 
^P& agglpméralions irr^guUères semblables à des ai^^^s de végé- 
. lation ou à des pa(]uets de {^lande^adhéjçentes.Ce^ ma^es sd déT«~ 
iQppcnt aussi, quç^ique plus rarement^ en d'autres parties Uu corpa 
que celles qu'on vient d'indiquer ; elle« s'abcèdent , se vident , etc. 
f^ll^s ont principalement leur siège dans le tissu ccUntaire. 

L'intérieur des tumeiirs mélaniques offre une gvaode quanibité 
de lames , de brides ou de filamens qui contiennent dans d^s 
cellules un liquide^ noir, épais, luisant, avec lequel on peut écrire 
comme avec de l'encre ; ce liquide se dessèche promptement et 
setr^ns/orme en petits grains solides. A l'analyse chimique , ces 
tu^ieurs fournissent ,d.u phosphate calcaire en grande quantité j 
imi^peu 4« 1er, une maûçre colorante qui ressemble à de l'encre 
et qui est insoluble dans l'alcool. 

I4» fumeurs mélaniques sont incurables et dégénèrent en ul- 
ççTiçs .susceptibles depirendre un mauvais caractère. Les chevaux 
nje'iiipiqcombeçt^pas d'oi'din«ire à cette maladie, mais perdent 
cçnflûd^a^lcm.eiït de leur prix, et traînent une vie presque innlilî^ 
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JHsqti'à l'âpe tV tS'îins an plus. l/oiîe»f insupportable qu'ils rê- 
piinci«nt abiige de Ips sarrifior. Cette maladie n'est d'ailleurs point 
€onlagi<!^Dse; Goîiior a inoculé sans succès la matière mëlaniqne 
à plnsieurs chevaux, à des ânes ot m(^mc à des chiens; mais elle 
se transmet pr»r l'hérédité , ce qui devrait engager les propriétaî- 
rrs dé haras à nt jamais fdire saillir des jumens par les étalons 
«le poils gris où blane, très^exposcs à la mélanose. 

]28.Kratkoïè opissANiE BO^ÈzNi AVETSE. Doscrîptlon d'une ma- 
ladie contagieuse des moulons, dans laquelle des vers se mon- 
trent dans le foie; publiée par la société inip. d'économ. rur, 
de Moscou. In-8**., pp. ig Mosco^^i8'23^; Semen. 

129. Sua, LA MALADIE QUI A ATTAQ^JK LES ChEVAUX l'aUTOKHS 

PEENiXE EN Allemagne. [Messager franc, du Nord^ 182^^ 
a». 9a^.pu3âo. ) 

Cette maladie , qui rAgnc actuellement en Suède , n est nulle- 
ment contagieuse, mats elle provient de causes qui ont agi un peu 
plus tôt on un peu plus tard dans les climats qui ont'éfne ressem- 
blance marquée , selon que d'à a très raisons accessoires ont favo- 
risé ou contrarié leur action. Il a paru sur ce sujet à Copenha- 
gue^ un rapport de M. Viborg , prof, de Técole vétérinaire en 
cette ville , rapport que nous nous croyons d'autant plus obligés 
«l'annoncer et de recommander à tous nos confrères qne nous ne 
pouvons ignorer combien est pernicieux , dans les entreprises 
industrielles, un retard oceasioné souvent par une crainte mal 
fondée d'étendre la contagion. Le préfet du département de la 
Meurthe a ^té mal instruit qviand il a* fait annoncer dans plti- 
steurs fenilles publiques , qu'en Danemark la maladie des c)io» 
vaux était contagieuse et d'une nature dangereuse, 

.MÉLz\NGES. 

. i3o. Extrait des i^éances dk l'Académie des scienghs. -^ 
Séance du lumdi 4 aoàp i825. — - SI. Geoffroy Saint-Btlaire lit un 
extrait d'un travail sur la monstruosité humaine qu'on désigne 
sous le nom à^Anencéphale, 

Séance du S.aoât. -^ M. le dnctetir Andouart adresse à f Aca- 
démie un ouvrage intitulé ^ Recueil eh. mémoires sur le typhus 
nautique ou J^èvre jaune. — Un ouvrage de M. £verctt , intitulé ; 
JUam^flles if fées sur ia population g dans lequel l'auteur se pva^ 
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pose fpocîdienient de réfi^^ter la théorie de MaIlW<. Sur la de- 
mande de M. de Laplace^ rAcadéniie décide qu'il lui sera fait un 
i*a|yport verbal sur cet ouyrîige. M. Fourrier est nomme rappor- 
teur. — M. )e docteur Lassis a la parole potir une note sur lâi 
cause des épidémies et des épizootles qui, à différentes époqueS|' 
ont piissé pour contagi<>uses. 

Séance du i ^ aàût, — M. Moreau de Jones lit une note sttr 
les enquêtes officielles constatant la contagion de la fièvre jaune 
et de l.'i peste. (Voyez le Bulletin des sciences médicales^ 8*. cah., 
aoi\t , i83t5 , art. 3o2 ). — M. Meyranx a la parole pour un mé- 
moire sur la cautérisa f ion dans la variole et dans plusieurs ma- 
ladies éruptives. 

• Séance du aa aoât. — Dans la correspondance , M. le secrétaire 
commence la lecture d'une lettre de MM. Costa et Laserre en 
réponse an mémoire lu dans la séance précédente, par M, Moreau 
de Jones, sur la contagion de la fièvre jaune; mais la lecture 
d^'Ieur lettre est interrompue comme contenant des personnali- 
tés déplacées. 

Séance du lundi 29 août i8îa5* — M. Lassîs adresse à T Acadé- 
mie une lettre en réponse au mémoire lu dans une des dermères 
séances par M. Moreau de Jones. Il insitite principalement sor 
rinsulfiiance des cordons sanitaires pour arrêter la contagion^^ si la 
contagion n'était pas une cbimè**e. A Barcelone , par exemple 1 
tousceuzqui voulurent sortir de la ville purent le faire sans oppo- 
sition pendant deux mois, et même après la formation du cordon, 
ia consigne était si mal observée par les soldats, que quiconque 
voulait sortir le pouyaît pour une petite pièce de la valeur de 
dix sous de notremonnâie; la chose était si connue que le cordon 
a^ait pris le nom de cordon a la demi-piécette. 

M. Mngen die présente un ouvrage du docteur russe , ilfflrt)- 
cheftiy contenant des observations sur la rage. On sait que ce 
médecin soutient Texistence constante des pustules sublinguales 
dans cette terrible maladie, et que son traitement consiste en 
grande partie dans la cautérisation de ces pustules. M. Magendie 
est chargé de faire un rapport sur ce livre. — M. Duméril fait un 
l'apport sur le mémoire de M. le docteur Barry sur les causes de 
la circulation du sang dam les veines, ( Le second commissaire 
étaitM.Cuvier). 

Séance du 5 septembre^ — Plusieurs médecins de Marseille 
éentfn* à F Académie dos sciences comme ils l'avaient faità TA- 
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«afiiMHÎc Je médecine, ponr être adjoiolsi MM. lA%û$^Çm\z «f 
I^usorre, dans rexpcrlencc proposée par ces derniers , afin tk 
iiicltre eo évidence la noo contagion de 4a peste et delaûètre 
j^une. — M. Amussat ayant eu connaissance du mémoire lu p«r 
•AJ. Civîale dans la dernière séance, réclame la priorité pour b 
découverte du procédé par lequel on est parvenu à broyer la 
pierre dans la vessie. Q rappelle que M. Gvi^k n'avait rien publié 
sur ce sujet avant i8a3. 

^p Leroy d'Étiolés écrit égiileraent, à la même occasion, « 
l'Académie une lettre dans laquelle il réclame la priorité pour 
lui même. Il adi^esse.à l'Académie un ouvrage intitulé : Exposé dei 
ilivers procédés employés jusqu'ici pour détruire la pierre Idaw h 
v.essie^ sans avoir besoin de recourir à V opération de la ta^^ 
JL!A^adémie renvoie les deux lettres et l'ouvrage à la cominisMmi 
çjbargée de rendre compto> du mémoire de M. Gviale* -^ M.iPfa* 
gepdie .présenie un mémoire du docteur Roulin^ envo^f^ 4(1 
$anta-Fé de Bogota (mai 1826 ), et portant pour titre : jRecàe^ 
ches sur quelques f ails relatifs d C histoire des goitres. — M. Vi^-t 
reau de Jones continue la lecture de sa note sur les enquêtes offi^ 
cieliej constatant la contagion de la fièvre jaune et de la peste, 

i3i. Académie rotals de médecine. — Sections réunies.--** 
Séance du 5 juillet, — L'Acadéiriie sanctionne l'élejction di| 
docteur Londe^ comme adjoint résident de la section de méde^ 
cine^ et celle d'un grand nombre de chirurgiens des déparle-? 
jnens^ comme adjoints correspondaos de la section de chirurgijey 

Remèdes secrets, — Le duct. Delens l'ait un rapport sur ^il-* 
félons remèdes secrets dont il prçpo&e et fait adopter le rejet ^ 
savoir: un remède contre les kernivs^ consistant dans de la graisse 
de penard; un autre cpntre les brûlures^ formé d*avoia^ fuite 
dans de )*axoi!^e^ une crème contre les effets des cosmétique f ^ 
consistant dans du savon blanc parfumé ramolli avec du miel ^yn 
remède coniteVA/d/çp/iobie^ consistant en une omelette à Thuilç 
.de noix assaisonnée d'huile de rosier sauvage ; dciix mpyens déf" 
iqfecta^t lun liquide, lautre sous forme de pastille, qui ne 
présentent rien de nouveau dans leur nature et leur mode 4'*'gu) 
puisque ce s»nt les chlorures de chaux et de soude qui en sont Ja 
base; un remède contre la chlorose, qui n'est pas plus nouxeau^ 
jpyisquUi n'est qu'un mélange delimt-iille d'acier et de quinquina; 
M^ |^i:élf mio éllxir de longue vie ■ un colljre- conseillé contre 
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leutes te malatiîe^ des yeux » forme d'aîcoivl aromatique et d'am- 
moiibque ; mi onguent contre les plaies et ulcères , qiu » e^t 
aulre cho«îe que celui de lîniimé; enfin unç, hu if e et nne essence 
vermifuges , formées drs principalCvS ])l9ntes connues comnae 
vermifuges, mats dans des quantités inco'hnues, et dont lactiori 
Viplenle est trop grande pour être employée saijs précautions. 

Pièces d'anatomie ÇLHificieUe. — JVI. Alard fait un rapport vê^ 
une pièce d'anatomie arti^cielle exécutée par M. Auzoux ; cette 
pièce représente un homme de grandeur naturelle, dont toutes 
les parties de rexlérieiif à l'intérieur peuvent se déplacer succes- 
sivement, et conséquemmeni; peuvent être étudiées séparément 
«oiis le rapport de leur grandeur, de leur figure, de leurs con- 
nexions. Ainsi, la. peau enlevée laisse voir les veinies sous-cutaî- 
nées, la cottche superficielle des muscles, puis la couche profonde, 
et oinside suite jusqu'au squelette. Il en est de même des viscères 
kitérieurs; d«s coupes liwbiles permettent de voir les différentes 
l^rties que présente Tintêrieur de Tencéphaîe, celles qui com- 
posent l'intérieur de raMl,ctc. Le rapporteur juge ce moyen 
fifttfictel d'i'tudier ranatomie supérieur à celui des figures en 
cire, parce que dans celles* ci on ne voit que les surfaces. Fon- 
tana, Hit il , l'avait ])eiisé ainsi , car le premier il fit des essais de 
cegenr^ , d -abord avec de la cire, ensuite avec de la pâte , et enfin 
avec du bois $ il avait attaché au cabinet de Florence un atelier 
^ sculpteurs en bois ; mais les pièces qui sont sorties de cet ate- 
lier étaient bien imparfaites, à juger par une d'elles , qui existe 
^austescabitiets de la F«iCûîté de Paris. Celles de M. Auzoux, honi- 
seukment îcur sont de bcaucoi^p supérieures , mais encore rem- 
portent sur tout ce qui a été tenté récemment en ce genre, parti- 
cfniièrement par M. Amcrne deCaen. Le rapporteur conclut à ce 
qu*il soit vcrit au ministre de l'intérieiw, pour que ce ministre ac- 
corde dea ehcouraijemens à M. Auzoux* Celte conclusion est 
adoptée aprèf une longue discussion , d^ns laquelle l'Académie 
décidé que ces pièces ne seront louées .que comme moyeu arti^ 
ficid d'étudier lanaton^e , et qu'il sera fait mention expr«s$e 
qu!elles ne |)euvei>t sup^fléer l'élude faite directement sur le^ 
^ada vives, 

» 

Hjrdropisie enkystée du foie, — M. Masseau^ correspondant -de 
l'Académie , donne lecture d'une observation d'hydro^sie ej^- 
t.ystée du foie , dont on a tenté l'ouverture. L^péra-tion se fit de 
lu manière suivante : on a^ppllqna un morceau de pierre à cautère 
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au lieu on la fluctuation se faisait sentir à l'extérieur, à^trœs 
travers de doigt au-dessous du cartila^fe de la 7^. vraie côte , et 
à six .pouces de la ligne blanche ; et quand Tescarre fut lombée, 
on incisa quelques fibres musculaires qui recouvraient encore le 
kyste , et on y plongea le bistouri. La malade périt le lendemain 
de Topération. A l'ouverture du cadavre, on É'econnut que le 
-Lyste était situé à la face convexe du foie, lui adhérait fortement, 
éîntt de nature fibreuse, tapissé cependant dans son Intérieur 
«l'une fausse membrane albumineuse, et enfin communiquait par. 
\\n^ petiîe ouverture à travers la substance du foie avec le con- 
duit hépatique. La malade avait eu une fois dans le cours de sa. 
maladie des vomissemens d'un liquide séreux et limpide ; et l'au- 
* tetir de l'observation croit que ce liquide était celui du ly:»t& 
qui s'écoula celte fois par celte voie. 

Epilcpsie présumne produite par Vextrêine petitesse du cosur,. 
— Le même médecin , M. Masseau , lit l'observation d'une pe- 
tite dite y sujette dès sa preniière enfance k des compulsions, ^* 
qui succomba à Tâge de 12 an^à ces convubions devenues uqe^ 
▼éritable épilepsie. L'ouverture du cadavre ne fxréseata d'autres, 
altérations dans la t^te, qu'une congestion de sang dans les^sUi^s. 
de la dure -mère et les vaisseaux du cerveau, et un peu^plus 4^ 
mollesse dans la substance de cet organe ; mais elle fit voir un 
cœur d'une petitesse extrême, ayant à peine la grosseur d'un o&uf 
de^ poule , et dans lequel encore ce volume éta^t presque exclu- 
sivement du k, l'oreillette droite^ L'auteur de l'observation croit 
que le ventricule droit ne pouvant pas recevoir tout le sang que 
lui envoyait l'oreillette droite, ce liquide refluait dans les veines 
ayes , les jugulaires ^ le cerveau , et ainsi déterminait les attaquess. 
convulsives qui ont fait périr l'enfant. 

SiCTioir nE médecine. — Séance, du ib juillet, — Empoisonne- 
ment p(ir les sulfures de potasse et de soude, — MM. Bnrdin , 
Hnsson et Ferrus font un rapport sur deux observations d*em 
po'ispnnement par les sulfures de potasse et de sotide , lues à la 
section par le docf. Chantonrelle , le !i4 mai* Les rapporteurs 
pensent avec M. Chantourelle, que les sulfures tuent , tanf6t 
en asphyxiant quand il y a un dégagement rapide d'une 
grande quantité de gaz hydrogène sulfuré, tantôt en exci- 
' tant une vive inflammation de Testomac et des intestine. Ils louent" 
ce médecin d*avoir> dans l'un des cas qui font le sujet de sont 
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%ti^niot^è , employé le cblorare d'oxide de sodium ; mais ils rc- 
greltent qui! n'ait pas donné plus de détails sur la manière dont 
il l*a administré; et voici quelques remarques par lesquelles \h' 
cY^oient suppléer à cette omission. Le chlorure d*oxide dft 
sodium concentré de M. Labarraque, marque i% degrés 
au pèse-sel de Baume, et décolore i6 parties de sulfate d'il)- 
digr>. M. Labarraque l'a fait respirer avec succès à un ouvrier 
asphyxié par le gaz hydrosulfurique : en en faisant dissoudre -x 
onces dans 3 pintes d'eau, il a obtenu une liqueur qui, appli- 
quée à des matières animales putrides, en a détruit aussitôt 1.t 
putréfaction : celte même eau , jetée par aspersion «lans de l'air 
chargé de gaz hydrosulfurique , a désinfecté cet air : des chirar» 
^îens ont appliqué avec succès à des ulcères de mauvaise natOre 
ce chlorure d'oxide de sodium pur, ou étendu de i à 8 parties 
dVau ; ils Tout employé en injection dans des cas d'ulcères- 
de lutérus , mais étendu dans vingt-cinq à trente pintes d'eau; 
M. t^loquet Ta fait prendre à l'intérieur dans un verre de 
tuane , à la dose de i5 à'3o gouttes ; enfin , cette niéine dose, 
selon les rapporteurs , pourrait être donnée en lavement. Ce rap- 
port donne lieu â fine discussion. En premier lieu , M. Marc 
demande si, dans les cas où le sulfure de soude tue prompte- 
ment, la mort n'est pas plutôt due à l'action caustique de la 
soude qu^à un dégagement dç gaz hydrogène sulfuré , et si par 
conséquent il ne vaudrait pas mieux employer un sel autre que 
le chlorure d'oxide de sodium, et qui n'ait pas la soude pour base* 
M. Orfila répond que, dans ces cas, c'est certainement le dégaw 
grment de gai hydrogène sulfuré qui cause la mort ; il en donne 
pour preuve qu'on trouve alors du soufre dans l'estomac , et c'est 
seulement alors que le chlorure d'oxide de sodium est utiTc 
comme détruisant le gaz aspTiyxiant. £n deuxième lieu , M. Ca- 
ventou remarque qu'il y a bien long temps qu'on emploie le 
«clilore, non-seulement pour neutraliser le gaz hydrogène sulfuré, ' 
«nais encore comme antidote dans les empoisonnemcns par ce 
gaz. M. Or61a répond encore que, comme la respiration da 
clilore produisait souvent des accidens , c'est toujours un progrès 
dans la science que d'avoir imaginé d'employer le chlorure 
^'oxide de sodium. Enfin , M. Girard dit avoir employé vaine- 
ment ce moyen sur, un cheval qui avait une gangrène à la queue; 
le mal continua de faire des progrès. 

Tumeur {le C ovaire droit. — MM. Hamcl , Marc etDésormeaux 
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tonlnn rapport sur un Mémoire de M. Vetter, xaéA. à MttlhoBseï 
relatif à une tumeur de l'ovaire droit. Cette tumeur survint chez 
tine femme de a5 ans à la suiie d'un coup sur l'.ibdomen; elle 
employa 17 ans à croître , et quand elle fît priir la malade à 4^ 
«ns, elle avait acquis un poids de 56 livres ; sa substance était 
homogène » grisâtre, de consistance presque cartilagineuse, sauf 
trois points où elle était ramollie et ass z semblable à la sub- 
stance de l'encëpliale; pendant long-temps elle n'incommoda que 
par son poids , et ce n'est que. trois mois avant la mort qu'elle 
commença à altérer la santé générale de la femme qui la portait. 

Phihisie pulmonaire. — MM. Chorael, Rourdois de la Motl^ 
^et Roycr Collard font un rapport sur un jVIcmoire de M. le doct^ 
Louis, intitulé : KecheHhes anatomico - pathologiques ^ur Id 
phthisie pulmonaire. 

Gholéra^morbus, — MM. Andral fib, Husson et Désorraeâux 
font un rapport sur un Mémoire de M. Tancliou, intitulé : Parai' 
lèlc dune Affection qui a régné à Paris pendant les mois fi'aoât 
€i de septembre i8a4 ♦ ^^^^ ^ choléra^morbus qui a règne à Ma*- 
dras en \%\^ et 1818 et à Bagdad en 1821. L'affeclion que 
M. Tcnchou a observée à Paris a paru être , tantôt de nature 
iferveuse el cédait en effet à des opiacés , tantôt était une véri- 
table gastro-entérite :Ies rapporteurs pensent , avec ce médecin | 
qu'elle peut être rapprochée du choléra- morbus de llndc , et 
qu'elle n'en diffère que'par une moindre intensité, les conditions 
qui ont présidé à son développement étant seulement moins 
puissantes; ils trouvent en effet, entre Tune et l'autre , analogie 
de causes, de symptômes, de. siège, d'altérations morbifiqties; 
ie'mcme traitement leur a été appliqué avec succès; de sorte 
qu'il fi*y avait de différences que celles qui- doivent résulter de 
la grande diversité des climats. A cette occasion , les rapporteurs 
font sentir de quelle utilité il serait pour la médecine de comparer 
Ainsi les maladies des différens pays , beaucoup de ces maladies 
q:u'on croit différentes étant probablement les mêmes au fond 
çt n'ayant revêtu une physionomie différente que par les influen • 
ces diverses des climats. 

^Procréation des sexes à volonté, — M^'Ollivier donne les ren- 
«eignemens qui lui avaient été demandes sur le sexe des quatre 
premiers enfans dont était accouchée la femme qui avait l'utérus 
failobé, dont il a entretenu la section. De ces quatre enfans, qtii 
selon toute apparence provenaient de l'ovaire gauche, trois 
étaient du sexe masculin , et un était du sexe féminin. L'enfant 
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Aotit rncéoticliemcnt n fait périr là femme ^ et qui provenait ciè 
l*ov.'iire droit, était du sexe inasciilin. Ce fait est donc à ajouter 
à ceux qui contredisent Tidée que chaque ovaire est affecté 
à la procréation exclusive d'un sexe. M. Ségalas rappelle celtii 
fourni par les animaux à utérus bicorne, savoir^ que dans \in^ , 
tnême corne et qui probablement reçoit se^ germes d'un seul 
Dvaire , de l'ovaire correspondant , se trouvent cependant dés 
fœfi:8 de l'un et l'antre sexe. 

Tumeurs enkystées dané V abdomen, — M. Andral fils com/nu-^ 
nique à la section le^fait pathologique suivant, avec les pièces 
anatomiqnes à Tappui. Un homme entre à la Charité , ayant dans 
Fabdomen une tumeur volumineuse qui remplit les deux iiypo- 
i'ondres et l'épigastre; plusieurs mois avant, il avait senti une 
«louleur sourde vers l'hypocôndre droit et avait eu la jaunisse» 
11 meurt au bout de quelque temps , après avoir présenté tour. 
à tour des symptômes de phthisie pulmonaire , d'énlértte et de 
périionile. A l'ouverture, on trouve des tubercules dc-ms le pou- 
mon , un épanchement séro-pyrulent avec pscudo inembrânrS 
dans le péritoine ,'de la rougeur dans le gros intestin ,^et enfin 
les trois lésions suivantes : i**. une tumeur enkystée grossff 
comme une tête de fœtus à terme, située entre le fein droit et 
la face concave du foie ; elle paraissait avoir pris naissance dan^ 
le péritoine , était à parois fibreuses , et remplie par un liquide 
purulent a^ milieu duquel nageaient des débris de membrane*» 
d'hydatides acéphalocystcs ; M. Andral croit que celte tumeur 
aivait.été primitivement un sac hydatifère, dans lequel les hyda- 
tldes avaient été successivement rompues, détruites et rempla- 
cées, par du pus. La tumeur avait déplacé le foie, qui, chassé 
de J'hypocondre droit , faisait dans l'épigastre et l'hypocôndre 
gauche une saillie considérable : de plus, le lobe droit.de cet 
organe comprimé par la tumeur avait subi une véritable atro— 
)>bfe, et au contraire le lobe gauche avait acquis un volume in- 
solite : sa substance, du reste, était saine; a^. un second kyste, 
gros comme une bourse , rempli aussi d'hydatides acéphalocystcs 
crevées et roulées , qui était situé sur le trajet des vaisseaux bi- 
liaires et les comprimait : autour et entre les membranes rom-^ 
pnes des acéphalocystcs existait^ne matière ,suifeu'se abondante, 
semblable à celle que l'on trouve quelquefois d^ns certains 
kystesdes ovaires y où elle est ordinairement mêlée à des touffes 
de poils ; 3<^. enfin un ancien caillot solide q^i obstruait entière- 
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ment la veîne cave inférieure , depuis Tofigine des rénales jii»* 
qa*un peu au-dessus des iliaques primitives ; ce caillot fesbemUait 
8ÙX couches fibrineuses anciennes qui remplissent le saches ané- 
vrismes; les parois de la veine avaient subi une véritable hy-^ 
perlrophie, un épaississenient notable qui sembfait être le ré- 
siiltat d*une inflaminaf ion chronique ; cependant il n'y avait pas 
d*œdème des membres inférieurs , parce que les veines fémorales 
et pelviennes étaient libres, et qu*à laide de vetne3 collatérales 
qui étaient fort dilatées ces vaisseaux , se dégorgeaient et dans la 
Teine cave supérieure et dans la veine azygos. 

Séance du 26 juillet. — Fices de conformation des organes 
urinaires et sexuels, — Commotion par , la foudre, — Scarlatine* 
^^ Fièvre intermittente larvée, — Beo de lièvre^ MM. Horeau % 
H. CJoquet et Salmade fqnt un rapport sur un mémoire du 
docteur Coquin, de Péronne, intitulé : Obsen^ations sur 
plusieurs cas pathologiques. Ce mémoire contient î 1^. l'obscr- 
vatioD d'une fille de 17 ans, chez laquelle manquent le vagia el 
l'urètre; les prilices de Tutérus et de la ve$2>ie se présenteut im« 
luédiatement à l'extérieur ; la menstruation s'est établie à 16 ans 
et depuis a continué régulièrement; a^. l'observatiou d'un 
Homme qui^ frappé de la foudre , éprouva par suite de I.1 stu- 
peur, une sorte d'aliénation , la perte de la mémoire , de la pa- 
role et de l'ouïe , et qui ne fut remis de ces divers accidens 
qu'après six nioià ; 3". la description d'une fièvre scarlatine .épi« 
démique quia régné à Péronne et aux environs, vers 4a fin. de 
1822 et en 1828; les observations annexée à la description sOnt 
en petit nombre , peu détaillées, et aucune ouverture de cadavre 
n'a été faite ; 4°* l'observation d'une fièvre intermittente larvée , 
revenant chaque matin sous la forme d'une forte toux avec dys- 
pnée^ et qui fut guérie par le sulfate de quinine; 5**. enfin, le 
fait d'une femme qui , ayant un bec de lièvre au eôté droit de la 
lèvre supérieure , a mis au jour onze enfans sans qu'aucun ait ce 
vice de conformation, mais dont Tune des filles a a forte d'un 
fœtus de deux mois et demi qui Ta prés€nté.|Les rapporteurs pen- 
sent qu'on peut être en doute de ce dernier fait , la petitesse des 
parties chez un fœtus de deux mois et demi , et la séparatic»} na- 
relle delà lèvreà cet âge pouvant en avoir impo<ié à robscrvateur. 

Jllaitement dans les faraudes villes et à la campagne. — 
MM. Villermé, Guersent et Jadelot font un rapport sur w^ uié-> 
moire du le docteur Lacbaise, de Paris, intitulé: Ejrposé des 
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tihanees défavorables de santé et de vie qui sont dévolues aux en^ 
fans de lapreimère année , élevés dans le centre des quartiers pO" 
puleux des grandes villes et particulièrement de Paris, Selon 
M. L^ch^ise , il nait annuellement, terme moyen , âia,5oo enflins 
à Paris : sur ce nombre, les deux tiers sont aussitôt v envoyés à la - 
câmpa^n€ pour y être nourris, sayoir, 4)^oo pat Thospice de la. 
Maternité, 3,ooo par les soins du bureau des nourrices rue 
Sainte-Apolline, çt 5,ooo à 6,000 par les soins directs de leurs 
parens : des 7 à 8,000 restaas , il en meurt .dans la première an- 
née 4^ i5o^ c'est-à-dire plus de la moitié ; la mortalité est moin- 
dre an contraire pour ceux qui ont été confiés à la campagne à 
un allaitement étranger, on en conserve plus de trois sur cinq. ' 
Pourquoi cette différence au détriment des enfans nourris à 
Paris ? M. Lachaise l'attribue à la résidence des mères dans des 
quartiers humides et malpropres , dans des rez-de-chaussée, des 
arrière-boutiques, des entresols obscurs où les enfans privés 
d'air et de soleil s'étiolent et deviennent scrofuleux. Et, en effet,, 
ce médecin a vérifié que les quartiers de Paris où les rues sont 
étroites, humides, et où les ménages sont entassés dans dés 
arrières-boutiques , sont .ceqx.où les enfans à la mamelle meu- 
rent- en plus grand nombre. Les rapporteurs ajoutent à cette 
preuve , que dans les départcmens fertiles et aisés , comme celui 
du .Calvados, par exemple, il ne périt qu'ua enfant sur huit. 
M. Lachaise conclut donc,: et les rapporteurs avec lui , que 
bien qu'en thèse. géniérale Talli^i^ement maternel. soit, une bonne 
chose*, cependant, il est mieux aux individus qui habitent le 
centre des grandes, villes, les rues étroites , humides, basses et 
populeuses des grandes cités j de faire nourrir leurs enfans à la 
campagne. Sur ce rapport , quelques membres pensent qu'il 
.serait utile de faire connaître ces résultats à la Société mater- 
nelle et aux bureaux de charité^ attendu que plusieurs femmes 
sont excitées à nourrir elles-mêmes leurs enfans par le secours 
qu'elles reçoivent de ces institutions [bienfaisantes , et périssent 
phthisiques ainsi que leurs enfans ;ils croient que ces établisse- 
mens ne devraient favoriser l'allaitement maternel que chez les 
femmes, bien, portantes, et qui sont dans les conditions hygiéi^i- 
ques générales favorables , et que pour toutes les autres ils de- 
vraient, employer leurs secours à favoriser Tallaitement artificiel 
à la campagne^ D'autres membres contestent que la Société ma- 
ernelle ait .l'influence fâcheuse qu'on lui attribue ici, attendu 
.C.toME VL 14 
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qu'elle ne continoe ses s^ours aux femmes ((iiî nomlisseat ^e 
peftdant tin an , et qn'eHe « grand soin de tnaiMencr bèela ^r- 
t«nntes ces femmes. Toutefois , la section décide qn^nue coliimik- 
sion lui fera un rapfftnrt sur cet 6bjet important d'hygiène ps- 

blique. 

Faux jgerme. — > M. Adeion )it nne note da docteur B«- 
tcmches , de Nantcrre , relatire à nn fanx germe. La lemme qoi 
]*a rendm paraît ràroir porté pins d'un an ; au moins le défaut 
de me^struatioh et raccroissement progressif du veatre existe^ 
rent pendant tout ce temp» : l'acûoochement se fit naturc^ement, 
et an bout de trois jours la femme étafît rétabKe. M. DestcMftbes 
a joint à sa notice le faux germe îui-taéme; il n'a pas partout 
la même texture, est'd^un tissu spongieux en quelques poitats, 
et d'nn tissu plus ferme en d'autres. 

M. Bagtl€fris termine la séance en faisant une présenta lion pour 
vÉirc place d'bdjoint résident : le» candidats présentés sont: 
MÏtt'. L'oiiis-^ Ghantourelle , Huzard fils, Yelpeau , Am^ Dupsa 
et Bômllaiid. 

SectioIbc dx CHlxuROiï. — Séunce du it^ juillet» — Extrac" 
tien d'un calcul arrêté dans r urètre, — - MM. Kibes et Kéreillé» 
Parise font un rapport sur Tobservation suivante lue à |a section, 
par le dbctenr Boula : un enfiint de cinq ans« sujet à des bé-* 
oiaturlés, est atteint tout à cokip d'une rétention d'urine^ on le* 
sonde y et on décëuvie Un calcul arrêté dans la partie spon- 
gîeose de Furètre : M. Boulu , n'ayant pas à sa disposition h 
pince & galhe dé Htmter, fait une incision de cinq lignés au ca- 
nal , et extrait le calcul ; la gtiérison de la plaie s'est opérée ', 
sîms qu'oiti tfit'eii besoin de placer une sonde dans Turëtre. À 
rocc&sîbn de ce rapport , line discussion s'engage sur la question 
de savoir , si dans cette opéiratioji dé Tincision de riirètre , il 
faut ftitre parallèles dii non les iricisions de la peau et du canal ; 
et dans cette discussion , un méthbïe revendique pour Haies lin- 
ventiohdela pitiCe à gïiîne dite de Hnnter. Dans un cas, M. Roux 
a templacé celle-ci partine pince à pansement ordinaire. 

*mmeur cancéreuse hydatiqàe — M. Lisfranc donne des dé- 
Catls sià^ l'ablation qu'il a faite dHm'e tumeur volumineuse, si* 
tuée SUrUs^bô^d postérieur ducteux^de raisselle, qui envoyait 
chés^irolbngétnens dans les interstices de plusieurs des mmcles 
vètsiiis^ét ^i pardisssait être dénature cancéreuse. — M. Rouit 
laWù (rénirtéc^nfilient âla Ckaritéiin 'homme c^i portait sur la 
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rëgioa de PorooplMe une tumeur volumineuse^ qui paraissait 
é*#e vk *bcès fr^id , mais qui se trouva être une tumeur hy- 
dâtique Ibrinée de deux portions séparées Tune de l'autre par 
iWc^te et oomumniquant entre elles par un trou rond dont 
était perc^ cet os. , 

Etranglement intestinaL^M. Émery communique un cas d'en- 
gorgement de rappcndice coecale par des matières fécajes dures , 
awc ipétrécissem«irt du cœcum là où existe la valvule îléocœ- 
cale; les acctdens d^un étranglement intérieur se manifestèrent 
et la mort en fut la suite. ' 

F^seniatiôn jjour une place it honoraire .• les candidats pré- 
s«>tés et agréés par la section sont : MM. Tfssot , Devèze, May- 
gricr, Caooet . Cania et "Souberbielle. * 

Séance nu a8 smhLvr,^ Beproduceion du cristallin.— MM. 
Demours et Réveillé -Pafise font un rapport sur un Mémoire du 
doct. Cocteau , relatif à la reproduction du cristallin après 
Kopéfarionde la cataracte. La plupart des auteurs ne croient pas 
à celte reproduction, et disent qu'en même temps que l'absorption 
détruit la <îapsule cristalline , Ja fossette du corps vitré dans la- 
«ÎUftHe était logé le cristallin disparais. M. Cocteau , pour ré- 
soudre ce prcèlème, a fait des expériences sur trois lapins , un 
chat «t un chien : il a extrait le cristallin à ces ^nim.iux , et après 
leur gnérison , il les a tués pour examiner leurs yeux ; dans un 
des «as, il na trouvé aucune trace d un nouveau cristallin • mais 
dans les quatre autres , il dit avoir trouvé dans Tun des yeux 
seulement le commencement d'un nouveau cristallin , mais plus 
petit et moins dense que le premier. Les rapporteurs croient que 
,M. Cocteau s'en est laissé imposer par des restés du cristallin 
primiûf ; ayant en effet répété ces expériences avec feu M. Bé- 
dard, ils ont vu quele nouveau cristallin prétendu n'était qu'un 
reste de l'ancien , dont l'extraction ^complète est fort difficile à 
effectuer. Ils ne opoient donc pas à la reproduction du cristallin 
et en est certainement disposé à se ranger de leur avis, quand on 
se rappelle qu'on n'a jamais trouvé de cristallin secondaire dans 
les yeux des hommes qui avaient été opérés de la cataracte, et 
qniindonj-éftéckit que , es hommes sont obligés toute leur vie de 
se servir de verres convexes, et que le cristallin déplacé, loin 
de se régénérer, itnd au contraire à se détruire. 

Fracture du bassin, — M. Richerand présente le bassin d'un 
homme mort deux mois et demi après avoir eu cette partie écra* 
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sée par la rou« d'une voiture pesamment chargée; il y ayait eue 
disjonctiau des deux symphyses sacro-iliaques, et de la symphyse 
des pubis ) et fracture verticale de chacun des osinnominés dans 
Ip point correspondant aux cavités cotyioîdes. Plusieurs phéno- 
mènes singuliers et difficilement expli^bles avaient fait croire 
pendant la vie à une luxation eri haut et en dehors de la cuisse 
gauche. ]\f. Larrry dit avoir vu dans les salles de l'hôpital de la 
Garile un cas semblable de fracture du bassin causée par une chu^e* 
Extirpation d'une grande partie de l'omoplate* — Le secré- 
tiiirc de la section donne lecture d'une observation envoyée par 
M. Janson, chiru^gften en chef de l'Hôtel-Dieu de Lyon^ et dont 
voici la substance. Une ouvrière en soie, &gée de 4^ ans, com- 
mença à la fin de 1819 à voir croître à la partie postérieure, et 
moyenne de son épaule droite une tumeur immobile, doulou- 
reuse au toucher, et qui faisait corps avec l'omoplate. Cette tu- 
meur^ croissant chaque jour, avait acquis en i8a4 le volume 
dune grosse tête d'enfant, était dure, bosselée, avait envahi le 
scapulum dans tous s,es points, cxeépté son bord supérieur et la 
fosse sus-épineuse , et s'était étendue jusqu'à la partie la plus éle- 
vée du creux de l'aisselle par un pédicule volumineux et allongé. 
Du reste, elle était mobile dans tous les s^ns, et entraînait avec 
elle k bras dans les mouvemens qu'on cherchait à lui imprimer.* 
La partie de cette tumeur qui était située dans rnisselle obligeait 
la malade à tenir le bras sans cesse élevé et presque à angle droit 
avec le tronc; des douleurs' très-vives, partant de l'épaule, s'ir- 
radiaient le long du.bras, et retentissaient avec violence dans la 
poitrine ; enfin la malade sans sommeil et avec des digestions 
lentes et pénibles, avait beaucoup maigri « et élait dans un état 
de dépérissement évident. M. Janson, le 4 octobre dernier, tenta 
l'ablation de cette tumeur ; il la circonscrivit d^abord par deux 
incisions semi-elliptiques, disséqua les bords de la plaie en con- 
servant autant de peau que possible, et détacha la tumeur dans . 
tous les sens et jusque dans la fosse-scapulaire : la soulevant en- 
suite, et la tumeur s'étant rompue dans son milieu et dans toute 
son épaisseur, il en enleva la plus grosse partie. Coypant alors les 
attaches desmuscles trapèze,sus et sous-é('iineux,il reconnut que 
toute la partie du scapulum qui était au-dessus de l'épine de cet 
os était saine, et séparant d'un trait de scie 1» partie de l'os ma- 
lade, il conserva ainsi l'articulation du bras. Enfin, mettant à 
déc3uvert la portion de la tumc^r située dans le creux de Tais- 
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selle, par une incision oblique de bas en haut, derrière en ayant 
€l de dehors'en dedans, il la disséqua, lira dessufi avec mt^nage- 
ment , sentit lé 1 issu cellulaire qui la Axait au bms se déchirer, et 
parvint à la séparer entièrement. Tous les vaisseaux furent liés, 
le fonds de l'aisselle tamponné , et à l'aide de bandelettes agglu- 
tinatives, on rapprocha les bords de la plaie qni avait six pouces 
dans son diamètre transverse et neuf pouces de haut en bas. 
Dans les premiers jours, quelques accidens généraux firent crath 
dre pour le succès de cette belle opération ; mais ils se calmèrent, 
la malade sortit deux mois après de l'Hôtel-Dieu de Lyon, étant m 
grande voie de guérisdn ; et le 1 5 miars , jo^ur que M. Jansnn a 
envoyé l'observation à l'Académie, elle était tout-à-fait guéri- ; 
le» monvemens du bras sur le moignon de l'épaule devennieitt 
chaque jour plus faciles, et la femme avait repris son embon> 
point et (bute sa bonne santé. La tumt^ur extirpée pesait huit liv. 
et demie, était abreuvée de suc séreux , se déchirait facilement, 
offrait Tuspect de l'intérieur d'une grenade , avec des jetées os- 
sensés que la portion de l'omoplate enlevée y avait poussées. 

Election éCun membre honoraire. -^ Après plusieurs tours de 
scrutin , Ml Maygrier est élu. , 

, Section de pha&magie, — Séance du' % juillet. — Élecllon de 
M. Lodibert, comme membre honoraire delà section. — Choix 
de MM, Laugiçr et Pelletier, pour remplacer Rl!VI, Planche et 
Caventou à la commission des remèdes secrets.. — Rapport de 
MM. Pelletier et Guibourt ^ sur un travail de M. Robinet, relatif 
aux analyses végétales qu'il a tentées au moyen de solutions sa- 
lines : il résulte de ce travail qu'en versant une matière saline, 
très -soluble, comme du sel marin , dans un liquide contenant de 
l'extrait d'opium en dissolution, par exemple, les divers maté- 
riaux de l'opium seront précipités en raison dç leur moindre 
degré de solubilité, la matière résineuse d'abord, et ainsi des 
autres jusqu'à ce que l'équilibre s'établisse dans les liqueurs. Cela 
fonde un moyen de perfectionnement pour les analyses des sub- 
stances végétales , et dont M. Robinet a fait une heureuse appli- 
cation à l'opium , comme nous allons le dire ci-après. 

Séance du \6 juillet. — Ecorcede cedrellafebrifuga. — M.Virey 
lit un Mémoire que lui a adressé M. Nées d'Esenbeck, profes« 
seur de botanique à Bonn relatif à l'écorcede cedrella febrifus;a. 
Cette écorce provient d'un arbre trouvé dans Vile de Java par le 
docteur Blume^ sur la côte de Coromandel par Roxburgh, et 
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qui appartient à la famille naturelle des méliàeées; elle t&t m- 
gaense et d'un brun ronge » astringente et fébriAige, employée 
dans les In^t» conime loniqne. M. Nées , d'après divers essais 
chimiques, a trouTé en elle plusieurs principes asU'iugeus on 
tannans , de l'inidine , nne résine , nne matière gomineiise, etc. 

Anafyse chimique de Vopium. «—MM. Pelletier et Ckiibonrt 
font un rapport sur un Mémoire de M. Robinet ^ relatif à une 
analyse de l'opium , au moyen des solutions saUnes. Par ce mode 
nouveau d'analyse , M. Robinet a obtenu un sel de morphine , 
qui , par le refroidissement , cristallise en aiguilles on en mame- 
lons soyeux; ce sel n'est pas, comtnre on l'avait cru jnsqa'îei, ttn 
méconate de morphine , mais un alcali végétal uni à un acide 
particulier qu'avait entrevu M. Robiquet , mais que M. Robifiet 
a désormais mis hors de doute , et que de concert avec les rap- 
porteurs il propose d'appeler Atrûfîe codéique; on doit donc appeler 
le sel codéate de morphine ; il a la propriété de devenir bleu avec 
' les sds de fer sarozidés/Dans son analyse, M. Robinet montre 
encore que la résine molle qu'on retiire de l'opium, et qne Baeli- 
holz avait dit être du caoutchouc , n'en est pas. 

Vhosphate de fer et de manganèse, — M. Vanqrielin commo- 
niqueii In section l'analyse qu'il a faite d'une antre variété de 
phosphate de fer et de manganèse du département de la Haate- 
Vienne , appelée Huraulitz; les élémens constituans de ce minéral 
sont y sur loo parties , manganèse et fér 4?» 3 9 aride phospbo- 
rique 3a , 8, et eau ao. Les recherches de cette analyse ont Ulx, 
voir que l'acide phos (borique a la même capacité de saturatton 
pour le fer que pour le manganèse , car chacun de ces deux oxi- 
des, quoique en quantité différente dans Thuraulits, n\i qu'une 
même proportion d'aridcé 

Quina bicolorata. — ^ M. Pelletier communique à la section 
l'analyse qu'il a faite avec M. Petrot , de l'écorce fébrifuge eé^ 
lèbre en Italie sous le nom de quina bicoloruta , et dont le pro- 
fesseur Brera avait envoyé des échantillons ; il parait que ce n'est 
pas un véritable quinquina ; on n'y a trouvé ni^^i^afinine ht cin« 
chonine , mais un principe amer qui est comparable à de la colo- 
cynthtne. 

Séance du 3o JuilieL ^-Composition de Vadde honqueJ^^— 
MM. Yanquelin et Laugier font un rapport sur un Mémoire de 
M. Soubeiran, relatif à la composition de l'acide borique^ ils 
adoptent la conclusion deeriui-ri^ que la bore absorbe yS^ 614 
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^,9%\^kïte ^ur Aoe^ et par conséquent que raclde borique est 
fçrmé d'un at6me de bore et dç 6 d'o^igène. Déjà Davy et Ber- 
:;fiéliu$ aT2(ieot à peu près consacré ces faits. 

Lecture de !(i pi'emlèi^ partie d'un Mémoire de M.. Guibourt ^ 
sur la précipitation des sels magnésiens par le sous^carbonatç 
Â'amHiomaque. Ce Mémoire prouve que 4es Anglais ont raison 
de prélerer le aoiif-cai^oiiate d'ammoniaque à celui de potage 
pour préparer la ma gnéaie blanche, parce qu'ainsi ils privi^nt 
bien mteiu lé précipité, magnésien du peu de fer contenu dans le 
«ullate. 

La séance est termâué'e par la lecture d'nn Mémoire de MQjt. 
Henry fils et Seubeioan , ooncermani l'action des acides sur qi/ffil-' 
^jâes dissolutions salines, 

i3a. Séance publique de la Société royale de médecine, chirur- 

^ie et pharmacie de Toulouse, 82 p. (19 mai i SaS.) 

lie concours d'un grand nombre de collaborateurs éclairés est 
le plus puissant des moyens qui contribuent au perfectionnement , 
des sciences d'observation. Cette vérité , que le raisonnement 
sewl indique , devient tous les jours plus évidente pour ceux qU^ 
CQAiiaias^n^ les «ervices que rfiqd^nt à la médecine les nombreu- 
^e» aociétés médicale^ formées daiis la plupart des yillcs popu- 
i^m^ de la France. £Ues prpp«|gent les nouvelles découvertes , 
exflitent ^1 (Butreti^uent l'émulaticm» recueillent et publient 
4^ laits importans qqi, saus elles» resteraient ignorés; enfin on 
pflUl dire qiue j saA^ ii^ission spéciale «elles eiercent une suryeil- ' 

Utn^se qui prévient quelquefois, et le plus souvent fait cesser cer- 
. taiaaabus dont l'auiorité même des lob ne saurait pas toujours 
^^rantif le p^iblio. Ces réunions déjà si utiles ne pourraient-elles 4 

paa le devenir davantage encore en mettant plus d'uniformité j 

daoi leui^ travaux ? Au moins est*il certain que la comparaison 

des CQiupjtes annuels que se font rendre ces sociétés devenant 
4ilors plijia facile , il serait plus aisé d'en «déduire des copséqueo- 
ce# générait^ bien propres à nous éclairer ^9ur la statistique mé- 
dicale de la France. 

Daus sa séance publique 9 la société de médecine de Toulouse 
a «saâeadii la lefitoce de fv^i» rapports. Le premier est ^^ ^^po3ê 
de ses li»vaux depuis le mus de nui i8a4 jusqu'au mois de mai 
i8aS ; la second donne un aperçu de la constitution médicale 
obsfnrée dans cette villedepnisle ji''^ avril i8a4 jusqu'au l'^ avril 
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suivant , et enfin dans le troisième on fait connaître les résultats 
du concours ouvert par la société sur cette question : indiquer 
tf après le raisonnement et V expérience la position la plusfavo^ 
rahle que l'on peut donner au membre clans le traitement des 
fractures du col du fémur. 

Le premier de ces rapports offre pins dlnt^ét que ne semble- 
rait le comporter une rapide énuAération de mémoires relatifs 
à diverses qurs{ions de médecine , de çiiirurgie ou de pharmacie- 
£a effets le secrétaire général de la société, M< Ducasse , sans 
outre- passer les liantes étroites daas lesquelles doivent être ren- 
fermées ces sortes de travaux , a su donner une idée exacte des 
faits de pratique les plus importons dont il avait à rendre compte, 
et si quelquefois il a cru devoir louer les auteurs de certains mé- 
moires, souvent aussi il n*a pas craint de signaler par une sage 
critique ce que pouvait avoir de répn^hensible le st;yle, les mé- 
thodes de traitement ou les systèmes patholo giqnes adoptés ^ar 
plusieurs de ceux qui ont soumis leurs travaux au jugement de la' 
société. 

C'est en réunissant la somme des obseryations faites par l'en- 
semble desmédecins qui pratiquent dans un pays, que Ton par- 
vient à en connaître la constitution médicale pour les diverses 
époques de l'année; tel est le but de ces assemblées connues sous 
le nom de prima mensis. Ceux qui en font partie rapportent cha- 
que mois ce qu'ils ont observé , après quoi une simple opération 
numérique suffit ]pour indiquer le résultat cherché. C-est sans 
doute une tâche fort ingrate que d'avoir à la fin de l'année à 
rendre compte de ces sortes de travaux devant une réunion de' 
personnes dont beaucoup sont étrangères à la médecine, et par. 
conséquent peu disposées à excuser la sécheresse des détails en; 
faveur de l'importance de la matière. Aussi nous pensons avec 
le docteur Cany , qu'il eût été peu convenant de présenter 
à son auditoire des tableaux nosologiques et des supputation^ 
arithmétiques ; mais Ce que ne comporte paa la lecture d*un comp- 
te rendu devient possible lorsqu'on le liiirre à l'impression. Les 
mots sécheresse , humidité;, chaud et froid n'ont d'ailleurs qu'une 
"valeur relative , il faut des indications plus précises pour donner, 
une idée de la constitution ' de l'atmosphère , de même qu'il est 
indispensable d'appuyer de données numériques les notions des«- 
tinées a établir \c% constitutions médicales , tt ce n'«^st qu'en' pu- ^ 
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bliant les unes et les autres que l'on peut contribuer à l'avance-* 
ment de cette branche des connaissances médioales. 

Il parait que trois personnes seulement ont répondu à l'appe) 
fait par la société de médecine de Toulouse; mais aucun descôn« 
concurrens n'ayant conyenablement résolula question proposée, 
elle jà été retirée du concours, et le titré de correspondant, offert 
à l'auteur du mémoire qui, au jugement des commissaires» pa- 
rait avoir le plus approché du but. 

Une notice historique sur MM. Deschamps et Percy termine 
ce compte rendu. Les questions mises au concours sont : 

i**.,Pour l'année- i8a6. Déterminer le mode d'action de tiède 
sur Chomme dans Vétat de santé ou de maladie ^ et assigner les 
propriétés médicales de ses diverses préparations , ttmt à Finté'- 
térieur qu'à Vextérieiir, 

Pour Tannée 18117. Faire, succinctement t historique des prin- 
cipales préparations phosphorées ^ et exposer la théorie du meil- 
leur mode chimique et pharmaceutique de les obtenir en leur 
conservant leurs propriétés médicales* Mill. 

' i33. Institut dss scicitcks , des lbttees et des ae.tsi>e Milan. 

Extrait du procès verbal de ses séances des ifi dé<*^ 18^4 9 

a7 janv. et 10 £év. i8a5. 

< 
Séance du 16 déc, — L'Institut entend la lecture d'une lettre 

du professeur Brera , membre associé , qui envoie un mé« 
moire imprimé ayant pour titre : Sur le quinquina bicolorata ; cet 
opuscule est accompagné de quelques échantillons de cette sub- 
stance, dont l'auteur prie l'Institut de vouloir déterminer l'es- 
pèce. Une commission spçciale est chargée de ce travail. 

Séance du là-j janviçr, — Le prof. Carminati ^ au nom de la 
Commission déléguée à cet effet,' présente son rapport sur le 
quinquina bigarré envoyé à l'Institut par le prof. Brera. Il 
rend compte de l'analyse faite de cette substance par le père 
Ottavio Ferrari , pharmacien de l'hôpital des Pères Fate bene 
frat^Ui\ analyse de laquelle il résulte que ladite écorce ne con- 
tient aucune base salifiable , et ne peut être comptée au nombre 
des quinquinas, mais qu'elle appartient plutôt à quelque espèce ' 
d*angusture. Le rapporteur se réfère ensuite à des expériences 
chimiques faites dans nos hôpitaux, lesquelles ne semblent point 
confirmer les propriétés attribuées à cette substance ; il annonce 
au reste , que ces expériences seront continuées. 
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Sé0mce du lo féwfkn "^ Il e$t 4<mvi4 iitctorf i^Wke liHivc^ 4ii 
professeur Bfft««i, mmbé^ 9mQ^i^,% ^atenant des reoi^i- 
gnefiii«n$ irftiérie«r9 sur le q|iitiiqai«9, Ue^l^^la en^e^jé f9f W^ à 
rios^Mit f H dont il a été luit inenJtjofi d^ns les fonces préçé- 
dcates des t6 d^ ei 97 îmltmt* ( JntQi; Giorn, , juillei i^9&* » 
p^x^a. ) 

i34* Sujets db prix proposés par la Société libre d'émulation 
de Liège. ( Procès-verbal de la séance pubf, du 29 janvier i&aS» 
etc. liègCy i8a5.) 

K4A s^ci^ de lièg9 a de«:( fois de s«îie mis au coupeurs le 
siqet suiTtnt ; Parmi Us f^legmasies locaks ou générales des 
tissus en €jcùte^^ii qui exigent un traitement autrç que celui des 
étnti'phloffis tiques P N*ayaut pas reçu de mémoire saiisfaisaol car 
celte quesUop , ^9 l'a remplacée pv le sujet suivant : Indiquer 
la manière do^ des moyens révulsifs; dans quelles maladies » 
et à quelles époques ils doivent être empbyjrés. Les mémoires 
devront être envoyés avant le i juillet x8^6. Le pri:^ sera one 
médaille d'or de la valeur de aoo fr. 

La société aeoordeHi aussi pour la même époque une' médaille 
dW de la Taleur de 3oo fr. an meilleur mémoire en réponse à 
la question suivante : Quelles sont les causes^ les symptôme» et 
le traitement du cancer considéré dune manière générale ? La* 
Société désire qu'en traçant lliistoire de cette maladie telle 
qu'on la demande , on examine aussi et d'une manière étendue, 
i^. si le cancer est une maladie locale ou s'il n*est qne le symp- 
tôme d'une miiladie affectant toute récoDomie^ et que Ton ap- 
pelle cancéreuse; a?, dans le cas où l'on regarde cette affectioa 
comme locale , déterminer si le traitement anti-phlogistique 
peut faire obtenir la cure radicale d'un cancer constaté; 3^. si 
ce même traitement n'est pas surtout très -efficace comme moyen 

^ prophylactique ; 4^- si le cancer est contagieux. On demande aussi 
que les réponses à ces questions soient accompagnées d'obser- 
vations tirées non^seulement des ouvrages qui ont été publiés 
sur cette maladie ^ mab ^encore de la pratique des concurrent 

, ou de celle de leurs confrères. 

^ i35. La Société de médecine de Louvain a décei^né à M. £. 
Gintrac , docteur^médecln , professeur à l'école de médecine de 
Bordeaux y la médaille d'or pour le prix qu'elle avait proposé 
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fur le meilleur mémom snt les Dia^^nos tics desé^ectiom thora- 
chiques i tant aiguës que chroniques. La Société a tegre^té de me 
pouvoir donner nn second prix à raateur d'un excellent oouéoMÛre 
portant ponr épigraphe : Escperientiâ et ratione. La Société dé<o 
sire imprimer ce second mémoire à la suite du mémoire CQuronoéf 
elle invite en conséquence l'auteur à se laire connaître. 

Pour le secrétaire de TA-cadémie de médecine de Lonvaio y 

IkCQtOT* 

1 6. M AtsoHs B'ALiiiriÉs. ( Gaiign. Messenger, 19 }niM: 183$.) 

Un état soumis à la cliambre des communes de la Grande-Bre- 
tagne contient les rapprochemens suivans sur le nombre des. 
fous détenus dans les hospices du comté de Middlesex^ depuis 
rannée i8i3 jusqu'en 1^24. 

Années de maisons . de fous. ^ 

i8i3 33 1,385 

1824 47 UT^t 



Différence en plus pour 
cette dernière autoée. i4 376 

On croit assez généralement que dans ce pays*ci, le nombre 
des fous s'est accru dans une proportion bien plus grande que ne 
Test celle de l'augmentation de la population. M. I^sqùirol a traité 
cette question de l'augmentation prétendue des fous en France; 
tes raisons qu'il donne s'appliquent également à l'Angleterre ; 
cette augmentation n'est véritablemenj pas réelles au surplus « 
Fétat ci-dessus ne comprend qu'un seul district. 

Il y a quelques années, le clergé d'Ecosse dressa un état de 
tous les fous qui existaient dans ce pays; il ne s'en trouva qu'en- 
viron 700 , nombre qui, sur une population de deux millions 
d'habitans comparée à celle de l'Angleterre, est très-inférieur é 
la proportion que l'on pourrait établir pour ce dernier pays. On 
ne doit pas oublier, du reste , que les Écossais sont très-secoura- 
bles pour les individus qui sont atteints de folie ; c'est une raison 
de plus pour que le nombre die ces maladies paraisse considé- 
rable; car on pourrait établir qu'une maladie devient d'autant plus 
commune qu'elle est plus secourue. 
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I$5. M. BSQUIBOL, vi.Vft.CïK DES ALIGNÉS lï% LA SALPETRli&E, 9 

distribué le a septembre le prix qu'il accorde annuellement aiz 
meilleur Mémoire sur Taliênation meittale. La distribution 
tTayant pfas eu lieu en 18249 sept mémoires se trouvaient en 
concurrence, résultat de deux années. Celui qui a obtenu le prix 
a pour titre : De Vépilepsîe considérée dans ses rapports avec 
tHiiéaation mentale y recherches sur la nature et le siège de ces 
deux maladies^ Les auteurs sont M. Boucket (Camille) , de Poi- 
tiersy et CazauTÎeilhy de Salles (Gironde). Trois mentions honora- 
bles ont été accordées aux mémoires suivans : 1^. Rapports de 
l'aliénafion mentale avec les autres maladies (auteurs, MM. Ger- 
main et Boucliel) ; 1^. nature, de la folie (auteurs, MM. Germain 
et Lefevre ); 3^ influence de l'éducation sur l'aliénation mentale 
(auteur, M. Alaird). 

137. AaCKITES des D^COCfTCmTES ET DES IVYENTIOVS NOUVELLES 

faites dans les sciences y les arts ef lés manufactures , tant en 
France que dans les pays étrangers, pendant l'année x8a4; 
avec l'indication succincte des principaux produits de l'indus* 
trie française; la liste des brevets d'invention, de perfectionne- 
ment et d'importation accordés par le gouvernement pendant 
la même année « et des notices sur les prix proposés ou donnés 
par différentes sociétés savantes, françaises et étrangères, 
pour Tencouragement des Sciences et arts; in-8^. de 600 p. 
Paris j 1 8a5. Treuttel et WiirU. 

La plus grande partie de ce qui a été fait dans les sciences 
pendant l'année se trouve brièvement indiqué dans ce volume; 
• c'est pour ainsi dire un abrégé du Bulletin des Sciences^ et de 
, l'industrie, .Tous les articles qui ont rapport à la médecine ont 
été indiqués dans le courant de l'année 1824 daiïs le Bulle* 
tin des Sciences médicales ; nous ajouterons seulement ici quel- 
ques mots sur le siphon aspirateur de M. Cloquet. 

L'emploi de ce siphon a lieu surtout dans les maladies des 
voies urinaires. Il pourra être d'une grande utilité dans l'opé- 
ration de la taille dans le haut appareil , parce qu il peut dispen- 
ser de faire sur l'homme une incision au périnée et qu'il prévien- 
dra, sûrement ainsi les infiltrations urineuses dans le tissu 
cellulaire du bassin , l'accident le plus grave que Ton craigne 
après cette opération, et qui étant ^évité pourrait la rendre pré- 
férable aux antres méthodes de taille. On pourra l'employer 
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après la pi^nction de la vessie ^ également pour éviter, les infil- 
trations d'urine; dans les cas de, fistules urinaires urétrales^ 
recto- vésîca les et vésico-vagînales « en, empêchant l'urine de pas- 
ser par ces ouvertures accidentelles et facilitant l'oblitératioa : on 
pourrait aussi le mettre en usage pour évacuer les liquides pu- 
rulens amassés dans la profondeur des organe» » dans la. poitrine 
par exemple, et s*opposer à leur stagnation et aax fâcheux ac- 
cidens qui en sont le résultat. On pourra l'adapter àVappareil 
de la sonde à double courant , pour activer le passage (ki li-^ 
quide à travers la vessie ; enfin on pourrait encore s'en servir 
dans les cas d'empoisonnement , pour retirer avec promptitude 
Vepu qu'on fait parvenir dans l'estomac au moyen d'une sonik: 
à double courant en gomme élastiqi^tf 

i38. Pbogbamme des pbix de la Société aolTAts iSe M:éDECii!rA 
DE Bordeaux. Séance pubHque du 3i août 182$. 

§ I^^. £n 1823 , la Société avait promis de décerner , dans la 
séance publique de 1826, un prix delà valeur de 3oo fr. à 
l'auteur du Mémoire qui aurait le mieux traité les questions sui- 
vantes :/'€'u^or se permettre d'injecter des substances médical 
menteuses dans, le système veineux de l'homme? Quels sont les 
médicamens quon peut introduire par cette voie ? Et quelles 
peuvent être les maladies qui exigent ce mode de médication ? 

La Société n'a rrçu que deux Mémoires. 

L*un , enregistré sous le n^. i , a pour épigraphe cet apho^ 
rLsroe d'Hippocrate : /^â extremos morboSf extrema remeduJk 
exquis itissimè optima. Ce. Mémoire donne un précis de l'état de 
la science sur le problème proposé. Il fait rhistoire succincte des 
expériences qui ont éié tentées daqs les deux derniers siècles et 
de nos jour». L'auteur soumet à une critique sage et éclairée ces 
divers essais, il relate le$ inconvéniens graves de ce mode» da 
médication , et en restreint l'emploi à quelques cas particuliers 
^e la rage et du tétanos. Le style de l'ouvrage est approprié au 
sujet. Comme l'auteur ne donne aucun fait qui lui soit, propre 
à l'appui de ses assertions , la totalité du prix ne Lui a pas été 
accordée. Néanmoins , voulant encourager ses efforts , et appré- 
ciant la difficulté de résoudre ces questions , la Société a décidé 
de lui décerner , dans la séance de ce jour y une médaille d'or de 
la valeur de 100 fr. L'auteur de ce Mémoire est M. le docteur 
Dronsart , médecin à Paris. ^ v 
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"Le BïéWioîre n*. 2 renferme quelques vues qui se rapportent 
AUX questions proposées. Mais ît est dénué de faits et d*expé- 
.rrênces, qui seuls auraient pu -satisfaire la Société* Aussi laSo- 
«ië«é nTa-t-éHe pu lui accorder aucune récompense. 

Ces questions ne pouvant être résolues qu'en essayant des «i- 
péri^nces sur*riKmmie, qti*2l n'est pas toujours au pouvoir du 
tB'ëdecîn ^'entreprendre , la Société a pensé qu'elles devaient 
être retirées du concours après cette épreuve de deux années. 

$ n. I>ans le programme de l'année dernière, la Société avait 
annoncé qu'elle décernerait, dans la séance de ce jour, un prix 
de la valeur de Soo fr. % Tauteur du Mémoire qui répondrait , 
tFune man^re sati^isante , aux questions suivantes : Quels sont 
les vices etl s abus qt^i régnent dans tes hôpitaux et hospices 
dpils.de ia uiUe de 3otdeau9 , sous Je jnfpoit ^ la saiubrité 
et du servicemêdical ? Quels seraient, les moyetju d*jr remfdier?. 

Les auteurs de ces deux mémoires ont méconnu ou mal saisi 
lesTntentions delà Société. Leurs ouvrages font juger qu'ils ne 
connaissent qulmparfaitement les bôpitanx de Bordeaux. C'est 
ce qui a flëciâé la 'Société à ne leur accorder aucune récom- 
p^ense* 

fH>ur fitcîfiter Tordre dans tequel elle désire que ces objets 
«tiieittitrattéis, fa Société a modifié ainsi le problème: Quelles 
vont fies améHorafions éont seraient susceptibles les hôpitaux de 
Bordeaux , sous le rapport de la salubrité^ du service médical et 
de Renseignement ûHnique ? Un prix de la valeur de 3oo fr. sera 
êêeenté, flan* la séance publique de iSa6 , à l'auteur du mé- 
moire quiTépottâra le mieux à cette question. 

5ÎII. Le pancréas a été jusqu'à ce jour moins étudié que 
lieafttcoup d'autres viscères; cependant, plusieurs expérimenta- 
teurs ont cbercbë à déterminer comment le suc qu'il sécrète pâr- 
fîeipeà la digestion, quelles sont les liaisons sympathiques qui 
l'ixnfîssent a d'autres organes. Quelques praticiens se sont atta- 
fâiés aussi i faire reconnaître les maladies qui l'affectent. Malgré 
ces travaux ,-a tègae encore beaucoup d'obscurité sur les fonc- 
tions et les maladies de cet organe. Les nombreuses nécropsies 
qiii ont été faites depuis vingt ans ont mis en évidence des aU 
lérations^eniarquables du pancréas qu'on n'avait pas^ soupçon- 
nées pendant la vie, et qu'on attribuait aux organes voisins , 
iMCn plus sonvetft affectés. IL importe donc de soumettre à un 
nouvel examen .les maladies du pancréas , d*établir surtout leur 
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diagnostic spécial , et de le comparer avêe celui àt& maladies^e^ 
▼iscéres adjacens. Ce sera le moyen lephissinr d'en fariliter le 
traitement dès leur origine. La Société st propt>s:e , I cet effets 
de décerner dan$ la séance publique de 1826 nu prix d« la vft* 
leur de 3oo fr. à l*àutéuÉ du m^iHeur mémoire sur ces questions ^ 
Déterminer par des expéràsnces èxaetes lesfandiiftws du panerétu * 
Délire les maladies de cet organe et ieur traitement , en /V- 
tayojtt d^obsetvationis ctfniques et de recherches étandtomie pof^ 
ihoîogique. 1 

SlV.lnddpfenâamui^irt'des pris,)a Société aiceorde une métIaîUe 
éTencouragemem etdesim^ions boo^nîbles à e^x qmkiifbnt 
parvenir des métnoires ou des observations sur-quelque point iU;- 
téresssnt de Tatt de guérir. Elle se plaît ainsi à stimuler lé zèle 
etTémnlaiTJOn de ses colrrespondatts,^'à récompenserleurs efforts. 
Depuis sa dernière séafuce ptiblique , la Sobiété ^ Teçu "phisieurs^ 
ouvrages manuscrits , parmi lesquels elle a diiïtingué un mtimdire 
aytaitpoor'tkre : De VirrittHionde teneépkale. Ce travail ofïre des^ 
considérations générales sur l'irritMion encéphalique , dont Fau- 
teur éttfbHt plnsieurs variétés. Mab il est encore remarquable par 
un grand nohibre d'observations choisies 'et adaptées aux points 
théoriques qui y sont discutés. Ce mëmozreoiccuperà une plane 
diëthigttée>ptfrdfi»ce«xqui viennent d'iètre pubfiés sur tïe sujet. 

La Société décerne un jeton d-or à Fauteur , k «docteur 
Charpentier ^ médecin à Yiilenciennes. 

La Société actx>rde une inention honorable au docteur 
Dojarricq - Lasserve , médecin à Montignac , membre corres- 
pondant de la Société , pour 4Uie observation sur. ^ne affection 
cancéreuse , traitée avec âuccès, par la méthode antiphlogisAîqtte. 

La Société engage de nouveau ses corre^poudaits à lui feine 
part des résultats de leur pratique.; de. jaaetlre daasleucs >oii^ 
vra^ges ce degré d'exactitude et id'utilité>qu'eUe eMige •«le iIcmur 
qui aspirent à d'honorables récon^Muses. ËUeei^ltttdeee^coflH» 
cours les ouvrages imprimés ou envoyés, à d'eutve» . Sociétés 
savantes. 

§ y. Dès que la vaccine fiit introduite en France , la Société 
s'empressa d'en proclamer les avantages , et de prouver y par des 
expériences exactes^ son efficacité ai^jourd'hui incontestable* Jle- 
puis plusieurs années, ellers'est aperçue que beaucoup de familles 
négligent de faire profiter leurs enfans de ce bienfait. Pour en- 
courager les gens de l'art du département de la Gironde a pro- 
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pager c€tte découverte ^ elle décerne , dans sa séance pnblicpie 
annuelle, des médailles d'argent à cenx qui lui font parvenir 
des tableaux authentiques les plus complets des vaccinations 
'qu*iU ont^lftiles »et des remarques qu^ils ont eu occasion d'ob- 
server sur les effets particuliers de cette méthode. 

La compagnie a . reçu cette année du docteur Guilloo , 
médecin à Ratttan , membre correspondant de la Société , plu- 
sieurs tableaux de vaccinations , et un mémoire dans lequel ce 
médecin examine les causes qui^ dans sa contrée » s*opposent à 
la pratique de la vaccine , et il expose les moyens d'j remédier , 
ainsi que les remarques qu'il a faites sur plusieurs ' des sujets 
vaccinés. La Société, voulant récompenser son zèle , lui décerne 
une médaille d'argent. La compagnie continuera de décerner de 
semblables médailles aux praticiens du département qui lui en- 
verront des tableaux en se conformant aux conditions suivantes: 
Les i€ibleaux ^ dament légalisés ^ doivent renfermer le nom^ 
le prénom , l'dge , le sejce^ F état des enfans vaccinés , et les ob- 
^çnnitions intéressantes à recueillir. 

. S ^* Les mémoires, écrits en latin ou en français , doivent être 
rendus, y^o/zc^ de port ^ chez M. Dupuch-Lapointe , secrétaire- 
général de la Société , rue des Trois-ConiJs , n.** 9, avant le 
1 5 juin z8a6. Quant aux mémoires manuscrits qui doivent con-i 
courir pour la médaille d'encouragement et les tableaux de 
vaccinations , la Société dépense leurs auteurs, de la condition 
imposée aux concurrens de ne faire connaître leurs noms que 
dans un billet cacheté. 

1 39. Le Vf. Hxaissov nous a communiqué le manuscrit d'nn 
mémoire contenant une suite d'expériences faîtes dans l'in- 
tention de déterminer plus rigoureusement qu'on ne l'a fait jus- 
qu'à jMrésent, Tinâuence de la chaleur ajoutée ou soustraite d'une 
partie , sur les progrés, de l'inffammatîon dans cette même par- 
tie. Son procédé consiste dans l'emploi combiné de l'acupunc- 
ture et des applications chaudes on froides, suivlntla nature de 
l'inflammation. 
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lAo. NotB SÛK UN ANEKOlâPHALfc ; par M. GEOFlTRQy-SAlîfT- 

HlLAlRÊ. 

Cette monstruosité a reçu le nom d*an encéphale , parce que 
les êtres qui la présentent sont privés de moelle épinîère et 
de cerveau. Le caractère constant de ce genre consiste dans l'ou- 
verture du tube cranio-vertébral. Cette monstruosité a fixé d'une 
manière toute particulière l'attention des médecins et des philo- 
sophes qui ont écrit pendant tout le temps que l'école de Des-* 
cartes s'est maintenue. On conçoit, en effet , que ce grand 
homme faisant naître dans les cavités cérébrales les esprits ani- 
maux qui jouent un si grand rôle dans son système, la vue d'ê- 
tres manquant de ces cavités devait exciter fortement l'attention 
de ceux qui s'occupaient de ces idées. Ainsi la littérature médicale 
des derniers siècles, est assez riche sotis ce rapport, pour que 
M. Geoffroy-Saint-Hilaire ait pu compter jusqu'à 27 espèces dif- 
férentes d'anencéphales. Les plus remarquables de ces monstres 
sont ceux dont l'organisation se rapproche dune manière toute 
particulière de celle des jioissons, et que, pour cette raison,^ il dé^ 
signe sous le nom d^icthjronades. 

A la suite de l'extrait dont nous venons de parler, M. Geof- 
iroj-Saint-Hilaire a lu quelques réflexions sur une opinion po- 
pulaire attribuant à certains regards' la formation des monstres. 
Ce grand naturaliste s'est surtout occupé d'une observation pu- 
bliée récemment par deux médecins, qui, à propos d'un anencé- 
piiale clans le départeihent du Var, ont annoncé, 1°. que cet 
anencéphale offrait une organisation analogue à celle d'un cra- 
paud ; 20. que cette circonstance pouvait reconnaître pour cause 
C ToMK VL i5 
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Ta frayenr qu'avait eue la mère du monstre , a la ^Re ^aix erap- 
|iand pbcé surdon lit. Voici le fait tel qu il s*est passé. La mère 
de ranencéphale ayant une grande répognance pour les cra- 
pauds, son beau- père /hommebiBarre , eut l'idée absnrde d»la , 
gnérir de sa fraTcnr par sa firayeor même. En eonséquence; trois 
mois après son manage, et probablement après la conception dn 
fœins qu'elle portait» il loi jeta la nuit sur son lit on gros crapaud. 
Vivement affectée, elle quitta la maison de son be.nu-père où elle 
âeiDcnniit cepuis son mariage, et retourna chez ses parens. La 
grossesse ent son cours ordinaire ; m;iis l'enfant qui ea résulta 
était un .':nenccpbale, et de plus tons tes assistans parurent frap-' 
pés (le la ressemblance qu'offrait sa t^teavec celle d'un crapaud. 
M. Geoffroy -Sain t-Htlaire lait remarquer que cette ressemblance 
n'était qu'apparente, et n'avait nullement sa soirce dans l'orga- 
nisation interne. Tout ce qu'il y avait de réel à cet égard , c'est 
que ranencépbîile offrait comme le crapaud rinsertion immé- 
diate de la tète sur le tronc , et un èlai^bsement considérable de 
la partie inférieure dn crâne. Mais chez lui , cette double appisi- 
renée était le résultat de l'ouverture du canal vertébral et du 
criÂne; tandis que dans le crapaud elle est produite par la di- 
minution du nombre des vertêbrt s et le développement excessif 
des temporaux. La frayeur dont la mère a été saisie est , il est 
vrai , selon toute apparence, la cause delà monstruosité 'de l'en- 
fant qu'elle a mis au monde; mais cette frayeur n'a agi que 
comme l'aurait fait toute autre secousse morale qui aurait pu 
^ produire le même résultat , en imprimant une direction vicieuse 
à l'organisation dn fœtus dans les premiers temps de son' dé- 
veloppement. 

14 1. ExF.MPLE d'une Htd&océprale extraordutaiab; par te 
D?. GoEBEL. [Jahrbûch. jûr Médecin ur^ Chirurg.y t. IX, 
3**. cahier , Ho. ia8. ) 

M. Goebel pense <Jue l'hydrocéphale dont il a fait mention 
est la plus volumineuse de toutes les hydropisies cérébraUs ob- 
servées , excepté celle dont Bartholin nous a conservé Thistoire ; 
car la tête de l'individu hydrocéphanque dont à parlé cet aatear 
avait 4 pieds de circonférence. L'enfant dont parlé M. Goebel 
est maintenant âgé de 6 ans , et naqnit hjrdrocéphalique. Agé 
d^un an , il avait déjà à peu près la tête aussi. énorme qu'elle est 
aujourd'hui. L'extension du crâne est telle, que Foreille gau- 
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tihe est portée diâs une situation horizontide. LirfontiiQeUe su-- 

.. pérîeure , loin d'être fermée , a une largeur .de 5 pouces. !>.« 

. cheveux n'ont pas poussé, et ressemblent encore à ceux d*un 

enfant nouve^iu-^iié. Tout le corps est d*4ine maigreur extraor^ 

dinaîre^ et fait un contraste hideux avec la té(e monstrueuse, 

Li'enfant pèse 34 livrés , et la télé seule a6 a a8 livres* Le'pius 

.grand diamètre de la tête est quatorze pouces 7 , et la plus 

grande circonférence 3i pouces 7; tandis que la téie d'ua' 

adulte n'a ordinairement que 18 à 20 pouces. Il faut cependant 

remarquer que la rondeur du crâne n'est pas uniforme , il a 

plusieurs saillies. v ^ 

Cet enfant mange beaucoup, et jouit depuis sa naissance 

dCune vie végétative qui se maintient assez bien ; il commence 

: m^me à prononcer appe au' lieu de papa ; il entend bien ; mais 

sa visiqn ne parait pas bien nette. Ses facultés intellectuelles 

. sont assez développées: il connaît ses parens, et sourit en les 

. voyant jouer avec lui. Il ne mange que des mains de sa mère* 

Les excrétions alvtnes et urinaires sont involontaires. Le sommeil 

est (iomateux et de peu de durée. li couche toujours sur le dos, 

la tête immobile, comme on pentbien se l'imaginer. La pressio^a 

extérieure sur la tête , même sur ses parties molles , ne fait nulle* 

. ment souffrir l'enfant. Il a fait plusieurs chutes , mais sans suites 

fâcheuses. 

I 42.GkFjESSL£HRE, ODER LeHRE VON DEM HeRZEN, DEN ArTERIEK, 

Venen und Saugadern. Angeïologie ou description du coeur , 
des artères, des veines et des vaîssaux ibsorbans, avec 82 
dessins lithogr.de grandeur naturelle, sur 23 f. in-fol., gr. for. 
( roy., avec des observations sur les principales variétés de dis- 
tribution des artères ; et les procédés opératoires les plus sûrs 
pour les découvrir et en faire la ligature; par le D"". Martin 
MiÎNZ, gr. in-8^ de 647 p. Landshut, 1821 , chez l'autçur. 
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143. Rapport faït a l'Académie des Sciences, par M.Duméril, 

dans la' séance du 29 août iSaS, sur un Mémoire intitulé ; 

Des causes de la circulation dans les yeines , par le docteur 

Barry d'Edimbourg. 

M. Dnmérll rappelle d'abord combien , de tout temps, ont été' 
diverses les opinions des physiologistes sur les causes du inouve- 
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^ellt du wj^ dins le» veînei. AtsuI Biebat, presqi|« tons attrt- 
Imaîent ce monvement à l'impulsion du cœur, €e célèbre physio- 
logiste le regarda comme étant principalement le résultat de la 
faculté absorbante des extrémités veineuses. D'autres ont cru 
depuis devoir re;Kpliquer surtout à la pression qu'exercçol 
sur ces vaisseaux les muscles et les autres organes qui , dans la 
longueur de leur trajet, se trouvent en contact avec eux- Mais, 
^n général, tous les autenrs ont reconnu que le cours du sang dans 
H» veines a des rapports clairement indiqués avec la respiration; 
Haller, en particulier, avait remarqué que dans le moment d'une 
forte inspiration y les veines deviennent pâles et vides de san^ ^ 
landia qu'an moment de l'expiration on les voit se foncer en cou- 
Jeurjet se remplir. Morgagni a fait nu asses grand nombre d'ex* 
périences pour établir cette relation. Depuis , plusieurs autres 
physiologistes, particulièrement M. Magendie, ont vérifié ces 
circonstances , et ont apporté , en preuve de cette concordance 
de l'inspiration avec l'accélération du mouvement dans les gros 
vaisseaux veineux, des expériences nouvelles et ingénieuses qui 
ont confirmé la réalité constante de ce phénomène ; mais ils re-> 
gardaient, cet te cause comme purement accessoire. Il est asses 
remarquable queBichat, nullement satisfait de tout ce qu'on 
avait pensé* avant lui et de ce qu'il avait pu dire lui-même sur 
ce sujets avait déclaré qu'à son avis il restait encore beaucoup 
à faire. M. Barr y» dans le mémoire qu'il a présenté à l' Académie^ 
s'est proposé surtout trois choses : i°. déterminer, par des ex- 
périences positives, x[ueUe est la cause qui conduit le sang des 
extrémités des veines vers le cœur; a^. indiquer d'une manière 
certaine quels, sont les rapports qui existent entre la rapidité de 
la circulation veineuse et celle de la circulation artérielle; 
3^* établir que l'abord continuel du sang veineux au cœur ne 
peut être assigné uniquement aux causes auxquelles il a été attri- 
bué jusqu'ici. Quant au premier point , M. Barry a mis en évi- 
dence, au moyen d'expériences très-ingénieuses, lentièrement nou- 
velles ettont-à-fait concluantes , que le sang ne traverse jamais 
les veines que dans le temps de rinspiration,et il a même fait voir 
, que tous les faits connus peuvent trouver leur explication , pour 
l'homme et les animaux qui lui ressemblent^ dans le fait méca- 
nique de la pression de l'air. Relativement au second point, 
l'assertion si importante , émise par M. Barry, que la fréquence 
du pouls ne donni» pas immcdiatemcnt la preuve de la rapidité 
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tlu caui's (lii sang, mais qu'elle indique s/eulement la manière dont 
riiisinrjsitîon succède à Texpiration y cette assertion , dis-je , n*est 
point, fon^dée sur des expériences irrécusables , mais seulement 
siir des raisonnemens. ^ Enfin quant à la dernière assertion de 
M. Barry, les commissaires déclarent qu'ils ont dû surtout s'at- 
tacher à décider jusqu'à quel point était fondée ta réclamation 
dû docteur Zugenbiihler, qui prétend: à la priorité comme ayant, 
dès l'année i8i5, établi dans une dissertation ad hoc, que le 

~ mouvement du sang dans les veines érait dû à llmpreasîon d^ 
l'atmosphère, ifs ont vérifié que le doct. Zugenbiihler, fout en 
reconnaissant l'action très-évidente de la pression de l'atmo- 
sphère , regarde le cœur comme la cause première du vide qt& 
s'opère dans le système, tandis que M^ Barry attribue la dilata- 
tion du cœur lui-même et de ses oreitleltès à là tendance au vide 
qui s'opère dans toute la cavité de la poitrine^ démontrant cette 
, action par des expériences positives , tandis que M. Zugcnbuhlel* 
n'établit la sienne que^ur des raisonnemens. Les conclusions du 
r^jyport sont que le mémoire de M. Barry mérite d'être inséré 
parmi ceux des savans étrangers, et que 1* Académie doit sur- 
tout inviter l'autçur à poupuivre ses recherche^ sur les moyens 
de suspendre l'absorption des substances vénéneuses appliquées 

^ à la' peau , recherches qui sont comme un corollaire de sa théa- 
rie 9, puisque c'est en empêchant par des ventouses la pression 
de l'air sur les parties, qu'il obtient des effets si marqués. M. Ma- 
gendie a demandé la parole sur ce rapport^ et rappelé les obser- 
vations d'un grand nombre de médecins, qui tous ont reconnu 
l'influence de la respiration sur le mouvement du sang , et fait 
souvenir de ce qu'il a écrit lui-même à et ^ujet. Mais regarder 
l'Inspiration comme la cause essentielle de la circulation veineuse, 
.c'est, dit- il,. une opinion qui ne peut pas même se soutenir en. 
mécanique. Il aurait désiré que MM^ les commissaires se fussent 
prononcés à cet^égard. M. Duméril répond que tous les faits cités 
par M. Magéndie étaient parfaitement connu&des commissaires) et 
que le rapport fait mention de la plupart. Quant à l'opinion 
exclusive de M, Barry, ajoute M. Duméiil , nous n'avons pas cru 
devoir prononcer ; seulement l'opinion particulière de vos com- 
mûsaires est que si le vide qui se produit dans les poumons des 
mamteifères suffit pour rendre vaison du mouvement du sang 
4ans'lefrv€(iiies^ on d<iit être obligé de recourir à d'auti-is causes 
pour €Xpliq«er., le même mouvement chez les animacix qui. 
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cornine les reptiles et les poissons , sont privés des poumciss (t 
ne peuvent respirer qu*cn opérant la déglulifioa de l'air, (ie 
Glohè du ao août et i\n \*^'. septerobre i825. ) 

14/1. Du Sang. (Extrait du système élémentaire de physiologie ds . 

G BosTOCK,M. D.; par le doct. Omodea. ( Dizlonario perio^ 

dico fli Mcdieina , avril et juin iSaS. ) 

D(>ns iXeux longs articles, le doct. Omodea a présenté une 
• ar*alyse tiès-détaillée des idées du doct. Boslock sur le sang. 
On peut réduire aux ]troposiUoDs suivantes cette longue' disser- 
lation V \^i le sang est compo.se de fibrine, de matière colorante 
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rouge et de ^ér^m; 2^. le caillot est compose de fibrine et de 
tuatière colorante rouge ; V^. la présence de la couenne dans la 
iièvre inflammatoire indique que la fibrine a une trcs-grancle 
tendance à. se coaguler, tandis que la non-coagulation de ce li- 
quide dan& le scorbut çt les fièvres putrides dénote un état 
c^ui tend à la dissolution du corps ; /i**. dans le s^rum , on ' 
trouve ralliumlne qui tient en dissolution les alcalis et les 
différens se!s et phosphates terreux \^^. il n'existe point de trace 
sensible de fer, ni da^s Talbumine ni dans la fibrine du sang, 
môoîe après qu'on les a réduits en cendre au liioyen de la CQin- 
bu^tion i 6.0. la matière colorante ^ouge réduite en cendres offre 
Ufi dépôt qui contient ^peu p^ès la moitié de son poids de tril- 
oxide de fer, qui se dissout facilement dans l'acide hydrochîo- 
^ rique, çt que l'on peut façilerpent, précipiter en bleu de Prusse 
au moyen de Vbydro-ferro-eyanate de potasse. L. Simon. 

14^ ËXC3I9I.E BfJCAAQVABLE d'ÉMACJATION. [Â^UIU Journ,^%K^* 

tembrc i8a5, p. 54a.) 

En ce moment le public de Londres va pour voir comme un 
objet de curiosité, et sous le nomd'anatomie vivante, un individu 
r^onïmé Seurat, né en Champagne, âgé d'environ a^ ans, delà 
taille de 6 pieds 6 pouces e% d'une maigrear effrayante. Son père' 
, et sa belle-mère racontent qu'il vint au monde confornié comme 
'il Test aujourd'hui, qu'il parvint à l'âge de 14 ans à sa stature 
actuelle > et n'a jamais épreuve d'autre. inôrmité ^u'un point de 
côi4) qui fut causé par une maladie du foie. Son visage est d'un ^ 

asp(»ct cadavéreux , et n'a point cependant l'expre^ion de la 
souffrance. Au premier abord, sa tête ressemble à celle d'au 
Chinois. I^a les lèvres épaisses, les sourois arqués, les yeux ui^ 
peu cnyes , les os de la pommette saillans, et le cràiu défectuea^ 
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siDguiièremeht nplatie; d'uu autre 
es de MM. Gall et Spui^Lheîm ap- 
^ enfaus, manque totalement. Le 
-faillie , il est même assez agréable, 
écrit assez bien. Ce n'est guère que 
)n remarque en lui quelque çbose 
I. II est très-large des épaulçs; et 
le l'omoplate est très-éleyée. Le cou 
t et épais ; le sternum , extrêmement 
pouce et ^emi de la colonne verte- 
œur se fait sentir au-dessus du ma- 
s bas que d'ordinaire. En appliquant 
1 en entend les pulsations ; mais dans 
ps, ces pulsations sont extrêmement 
s. Les c6tes se dessinent fortement; 
■ge d'une lésion organiqac, et le. bassin 
ttacbes musculaires. On ne découvre 
'essiers. Les extrémités supérieures sont 
prenant ; elles n'offrent pas la moindre 
c .- : .- _ . ^^ ulaire. Le fémur ne parait être recouvert 

«ir^ j^ __ . ^_ is, et ù'a ni graisse ni muscles. Les pieds 

i- 1 i. ^ lerrt dans des proportions réduites. En 

3 ^ _^ ^ ; puissance musculaire qu'autant qu'il 

*.: ^ èrement les extrémités; et encore ne le 

A ,^ . _ ' ^ il est douteux qu'il puisse lever avec la 

»fc .^ . ■* /res. Il peut marcher jusqu'à une cer- 

ppui suf vm tierrain uni; mais sa belle- 
' de le porter dans ses bras en montant 
Cooper, qui a examiné très-attentive*? 
ché à rendre compte de cet état anor- 
d'impulsion du cœur causé par le res- 
corps où cet organe-est situé; niaiscette 
jujj^ "*"• * * ■• • . ilemenl aux autres organes de la vie, car 

nmestSearais''était trouvé pendant des 
l'un poids ^considérable; et^, comme on 
cœur est tout-à*-fait hors de sa position 
ord, cet individu offre l'aspect effrayant 
irasme. Il ne prend que îuoh onces de 
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comme les reptiles et It\s poissons , sont privés des ponmcins tt 
ce peuvfiil respirer quVn opérant la déglutirion de l'air, (ie 
Glohê du 20 août et du 1*'. septembre ifta5. ) 

14/1. Du Sang. (Extrait du système élémentaire de physiologie de 
G BosTocK,M. D.; ])ar le doct. Omodea. ( Dizionario pcrio^ 
dico ili Mcdic'uHi , avril et juin i8a5. ) 

D^ns deux longs articles, le doct. Qmodca a présenté une 
• Analyse tics-délaillée des idées du doct. Boslock sur le sang. 
On peut réduire aux ]»roposilions suivantes celle longue disser- 
lation i 1°; le sang est composé de fibrine, de matière colorante 
rouge et de J^éri^m; a", le caillot est composé de fibrine et de 
luatière coloranie rouge ; V^ . 1.» présence de la couenne dans la 
fièvre infitimmatoire indique que la fibrine a une très-grande 
tendance à. se coaguler, tandis que la non-coagulation de ce li- 
quide dans le scorbut ^t les fièvres putrides dénote un état 
oui tend à la dissolution du corps ; ty. dans le sérum , on 
trouve Talliumine qui tient en dissolution les alcalis et les 
différens sels et phospbatfs terreux *^5^\ il n'existe point de trace 
sensible de fer, ni da^s Talbumine ni dans, la fibrine du sang^ 
niêoie après qu'on les a réduits en cendre au riioyen de la cqin- 
bu^tion ; 6». la matière colorante vouge réduite en cendres offre 
up dépôt qui CQutieitt à peu pvès la moitié de son poids de trit- 
oxide de fer^ qui se dissout facilement dans Tac^de bydrochîo- 
rjque, et que Ton peut facileipent, précipiter en bleu de Prusse 
au moyeii de Thydro-ferro-eyanate de potasse. L. Simon. 

145^ ËXEaVXE KEMAAQVABLE D^ÉMACIATION. ( i^^ÎA/. /Oiir/2. , SCp - 

tembre j 8a 5, p, 543.) 

En ce moment le ptiblic de Londres va pour voir comme un 
objet de curiosité, et soUs le nomd'auatomie vivante, un individu 
r^onnné Seurat, né en Champagne, âgé d'environ a8 ans , de la 
taille de 5 pieds 6 pouces et^ d'une maigreur effrayante. Son père' 
et sa belle-mère racontent qu*il vint au monde conformécomme 
'il Test aujourd'hui, qu'il parvint à l'âge de 14 ans a sa stature 
actuelle > et n'a jamais épreuve d'antre infirmité qu'un point de 
côté} qui fut causé par une maladie du foie, ^n vbage est d'un 
aspect ca^lavéreux , et n'a point cependant l'expre^ion de la 
souffrance. Au premier abord, sa tête ressemble à celle d'an 
Chiqois'. lia les lèvres épaisses, les sonrA arqués, tes yeux oi^ 
peu en'ves , les os de la pommette saillans, et le crâne djéfectuea;^ 
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«gros le i*apport delà conforma lion des organes inldlectuels. La 
partie postérieure delà tête est singulièrement aplatie; d'un autre 
côté , l'organe que les disciples de MM. Gallet SpurjLheira ap- 
pellent celui de Tamour des enfaus^ manque totalement, l^é 
son de sa voii^ n'est pas très-faible , il est même assez agréable. 
U parle bon français , lit et écrit assez bien. Ce n'est guère que 
lorsqu'il se montre nu que Ton remarque en lui quelque çLose 
qui sort de l'ordre commun. 11 est très-large des épaulçs; et 
Aez \xxv l'épine supérieure de l'omoplate est très-ëleyée. Le cou 
est eïtraordinairement court et épais ; le sternum ^ extrêmement 
aplati y se rapproche à nn pouce et^emi de la colonne verté- 
brale. Le m^ouyement du cœur se fait sentir au-dessus du ma- 
jonelon gauche , qui est plus bas que d'ordinaire. En appliquant 
l'oreille contre Taisselk ,on en entend les pulsations ; mais dans 
fontes îes parties du corps, ces pulsations sont extrêmement 
faibles et peu prononcées. Les c6tes se dessinent fortement | 
l'abdomen parait être le siège d'une lésiez organique, et le. bassin 
est entièrement privé d'attaches musculaires. On ne découvre 
laucune trace démuselés fessiers. Les extrémités supérieures sont 
atrophiées a un point surprenant ; elles n'offrent pas la moindre 
trace d'organisation musculaire. Le fémur ne parait être recouvert 
que destégumens communs, et n'a ni graisse ni muscles. Les pieds 
-et les mains sont simplement dans des proportions réduites. En 
jg;énéral , il ne possède de puissance musculaire qu^aulant qu'il 
lui en faut pour lever légèrement îes extrémités ; et encore ne le 
fait-il pas sans effort, et il est douteux qu*il puisse lever avec la 
main un poids de huit livres. Il peut marcher jusqu'à une cer- 
•ts^ine distance, et sans appui sur un terrain uni; mais sa belle- 
xni^e est toujours obligée de le porter dans ses bras en montant 
les escaliers. Sir Aslley Cooper, qui a examiné très-attentive^ 
meiit cet individu ^ a cherché à rendre compte 4e cet état anor- 
mi^l'par le peu de force d'impulsion du cœur causé par le res- 
serrement de la partie du corps où cet organeest situé; niaiscette 
observation s'applique également aux autres organes de la vie^^ car 
la pbîirineestenfoncéecommesiSearat s'était trouvé pendant des 
années sous là pression d'un poids considérable ; et^ comme on 
l'a déjà fait observer, le cœur est tout- allait hors de sa position 
naturelle. Au premier abord, cet individu offre l'aspect effrayant 
d'un corps usé par le marasme. Il ne prend que t^ais onces da 
lAQUrriture par jour et du cidre pour ti^te boisson. 
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coTome les reptiles et les poissons , sont privés des poumcios et 
tic peuvcfil respirer quVn opérant la déglutition de l'air, (ie 
Glohè du ao août et <\\\ i*'. septenibre ifta^. ) 

14/1. Du Sang. (Extrait du système élémentaire de physiologie de . 

G BosTOCK,M. D.; ])ar le doct. Omodba. ( Dizionario perio" 

dico di Mcdicina , avril et juin i8a5. ) 

D^ns deux longs ârtldrs, le doct. Omodea a présenté une 
• analyse tiès-délaillce des idées du doct. Bostock sur le sang. 
On peut réduire aux ])ropositions suivantes cette longue' disser- 
latîon ; 1^: le sang est composé de fibrine, de matière colorante 
rouge et de ^éf^m; 2^. le caillot est composé de fibrine et de 
matière colorante rouge ; V* , la présence de la couenne dans la 
lièvre inflammatoire indique que la fibrine a une très-grande 
tendance à se coaguler, tandis que la non-coagulation de ce li- 
quide dans le scorbi^t çt les fièvres putrides dénote un état 
qui tend à la dissulutlon du corps ; ty. dans le sçrum , on 
trouve Talbumine qtii tient cq dissolution les alcalis et les 
différens se!s et phospbates terreux ;^ 5^. il n'existe point de trace 
sensible de fer, ni da^s Talbumine ni dans, la fibrine du sang^ 
in^e après qu'on \cs a réduits en cendre au liioyen de la CQ;n- 
bu^tion \, 6». lu matière colorante ^ouge réduite en cendres offre 
up dépôt qui contient ^ peu pi^ès la moitié de son poids de trit- 
oxide de itv ^ qui se disso.ut facilement dans Tac^de hydrochlo- 
rique , et que Ton peut façileipent .précipiter en bleu de Prusse 
«a moyeii de l'hydro-ferro-cyanale de potasse. L. Simon. 

14^ £xEai9X.E AI.VABQVABLE n^ÉMACIATIOX. [A^iUU Jouni.^^t^- 

tembre j8a5, p. 543.) 

En ce moment le public de Londres va pour voir comme un 
objet de curiosité, et sons le nom d'atiatomie vivant^e, un individu 
r.onnné Seurat, né en Champagne, âgé d'environ a8 ans , de la 
taille de 5 pieds 6 pouces et d'une maigreur effrayante. Son père' 
, et sabelle-roère racontent qu'il vint au monde conformé comme 
41 Test aujourd'hui, qu'il parvint à l'âge de 14 ans à sa stature 
actuelle 9 et n*a jamais épreuve d'autre infirmité qu'un point de 
côîé, qui fut causé par une maladie du foie. Son visage est d'un 
aspect ca^lavéreux , et n'a point cependant l'expression de lu 
souffrance. Au premier abord, sa tête ressemble à celle d'un 
Chinoise. I^a les lèvres épaisses, les soarèHs arqués, les yeux ui^ 
peu cn^es , les os de la pommette saillaos, et le crânie défeclueo^ 
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?sptis1e i-apport delà conforinalion des organes inlellectuels. La 
partie postérieure dclatôte est singulièrement fiplaûe; d'un autre 
côté j l'organe que les disciples de MM. Gall et Spurîsheira ap- 
pellent celui de Tamour des enfans, manque totalement. Le 
son de sa voix, n'est pas très^ail^le , il est même assez agréable. 
Il parle bon français , Ut et écrit assez bien. Ce n'est guère que 
lorsqu'il se montre nu que l'on remarque en lui quelque çLose 
qui sort de l'ordre commun. Il est très-large des épaulçs; et 
<fhez lui' l'épine supérieure de l'omoplate est très-éleyée. Le cou 
est extraofdinairement court et épais ; ie sternum^ extrêmement 
aplati , se rapproche à un pouce et- ^emi de la colonne verté- 
brale; Le mouventent du cœur se fait sentir au-deçsus du ma- 
melon gauche , qui est plus bas que d'ordinaire. £u appliquant 
l'oreille contre rais8efll€ , on en entend les pulsations ; mais dans 
foutes fes parties du corps, ces pulsations sont extrêmement 
iaiblés et peu prononcées. Les côtes se dessinent fortement; 
r^bdomen parait être le siège d'une lésicjp organique, et le. bassin 
est entièrement privé d'attaches musculaires. On ne découvre 
aucune trace de muscles fessiers. Les extrémités supérieures sont 
atrophiées à un point surprenant ; elles n'offrent pas la moindre 
trace d'organisation musculaire. Le fémur ne parait être recouvert 
que des iégumens communs, et n'a ni graisse ni muscles. Les pieds 
■et les mains sont simplement dans des proportions réduites. En 
général , il ne possède de puissance musculaire qu'autant qu'il 
lui en faut pour lever légèrement les extrémités ; et encore ne le 
ïait-il pas sans effort , et il est douteux qu'il puisse lever avec la 
snatn un poids de huit livres. Il peut marcher jusqu'à line cer- 
taine distance, et sans appui suf un tierrain uni; mais sa belle- 
ïuère est toujours obligée de le porter dans ses bras en montant 
^es escaliers. Sir Astley Cooper, qui a examiné très-attentive^!- 
ment cet individu , a cherché à rendre compte 4e cet état anor- 
mal'par le peu de force d'impulsion du œur causé par le res- 
serrement de la partie du corps où cet organeest situé; niaiscette 
observation s'applique également aux autres organes dé la vie^ car 
la pbiirîne est enfoncée comme si Searat s'était trouvé pendant des 
années sous la pression d'un poids ^considérable; et^ comme on 
i'a déjà fait observer^ le coeur est tout- à- fait hors de sa positioa 
naturelle. Au premier abord, cet individu offre l'aspect effrayant 
d'un eorps usé par le marasme. Il ne prend que trois onces dit 
^crurritnrepar jtmr et do cidre pour toute boisson. 
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cornme les reptiles et les poissons , sont privés àt& poumciss H 
xic peuvent respirer quVn opérant la iléglutirioa de Tair. (Xc 
Globe du ao août et «lu i*'. septeuîbre i8a5. ) 

14/1. Du Sang. (Extrait du .système clémcn taire de physiologie de 
G BosTocK, M. D.; par le doct. Omodea. ( Dizionario pcrlo^ 
dico di Mcdlcina , aivril et juin iSiS. ] 

Di^ns deux longs articles, le doct. Omoilea a présenté une 
• analyse tiès-détaillce des idées du doct. Boslock sur le sang. 
On peut réduire aux ]>ropositions suivantes celle loirgue' disser- 
tation : 1^; le sang est compo.sé de fibrine, de matière colorante 
l'ouïe et de ^^ér^In; 2^. le caillot est composé de fibrine et de 
matière colorante rouge ; V^ , la ])réscnce de la couenne dans la 
fièvre inflammatoire indique que la fibrine a une trcs-grnnde 
tendance à. se coaguler, tandis que la non-coagulation de ce li- 
quide dans le scorbut ^t les fièvres putrides dénote un état 
qui tend à la dissulutlon du corps ; 4*^* dans le s^rum , on 
trouve Talbumine qui tient cq dissolution les alcalia et les 
différens se!s et phospbates terreux j^ 5^. il n'existe point de trace 
sensible de fer, ni dct^s Talbumine ni dans la fibrine du sang^ 
ni4oie après qu'on les a réduits en cendre au liioyen de la CQin- 
bu:>lîon; 6». la matière colorante ^-ouge réduite en cendres offre 
up dépôt qui contient ^ peu pvès la moitié de son poids de tril- 
oxide de fer, qui se disbo.ut facilement dans Tac^de hydrochîo- 
rique, et que l'on peut facilenpent, précipiter en bleu de Prusse 
«a moyeq de Vhydro-ferro-eyanate de potasse. L. Sixqv. 

14^ £xC3IPi.E ftlMAAQVABLE D*£MACIATI02f. [As'UlL Journ,^^t\t^ 

tembre i8a5, p. 3.43.) 

En ce moment le public de Londres va pour voir comme un 
objet de curiosité, et suusle nomd'anatomic vivante, un individu 
r^onïiné Seurat, né en Champagne, âgé d'environ ai$ans, delà 
taille de 5 pieds 6 pouces et^ d'une maigreur effrayante. Son père' 
, et sabelle-roère racontent qu il vint au monde conformé comme 
41 Test aujourd'hui, qu'il parvint à l'âge de 14 ans à sa stature 
actuelle^ et n'a jamais épreuve d'autre infirmité qu'un point de 
côîé, qui fut causé par une maladie du foie. Son vnage est d'un 
aspect cadavéreux , et n'a point cependant l'expression de lit 
souffrance. An premier abord, sa tête ressemble à celle d'an 
Chinois. IV a les lèvres épaisses, les soaralb arqués, les yeux ur 
peu cites , les os de la pommette saillaus, et le crâne défectueux 
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«cràsie i*apport deia conforination des organes iHlfllecluels. La 
partie postërieure delà tête est singulièrement aplatîej d*uu antre 
côté ^ l'organe que les disciples de MM. Gall et Spurscheira ap- 
pellent celui de Tamour desenfans^ inanque totalement. J^é 
son de sa yoi\ n'est pas très^ail^le , il est même assez agréable. 
U parle bon français , Ut et écrit assez bien. Ce n'est guère que 
lorsqu'il se montre nu que l'on remarque en lui quelque çLose 
qui sort de l'ordre commun. 11 est très-large des épaulçs; et 
Aez ïuv l'épine supérieure de l'omoplate est très-ëleyée. Le cou 
est êXtraofdinairement court et épais; le sternum ^ extrêmement 
a{>lati , se rapproche à un pouce et- ^emi de la colonne verté- 
brale. Le mouvenkent du cœur se fait sentir au-deçsus du ma- 
xnelon gauche , qui est plus bas que d'ordinaire. En appliquant 
l'oteille contre i^aisselk ,on en entend les pulsations ; mais dans 
foutes les parties du corps , ces pulsations sont extrêmement 
faibles et peu prononcées. Les c6tes se dessinent fortement; 
l'abdomen paraît être le siège d'une lésicvi organique, et le. bassin 
est entièrement privé d'attaches muscnlaires. On ne découvre 
aucune trace démuselés fessiers. Les extrémités supérieures sont 
atrophiées à un point surprenant ; elles n'offrent pas la moindre 
trace d'organisation musculaire. Le fémur ne parait être recouvert 
<|ue des tégumens communs, et n'a ni graisse ni muscles. Les pieds 
•et les mains sont simplement dans des proportions réduites. En 
général , il ne possède de puissance musculaire qu'autant qu'il 
lui en faut pour lever légèrement les extrémités ; et encore ne le 
lait-il pas sans effort , et il est douteux qu'il puisse lever avec la 
tnatn un poids de huit livres. Il peut marcher jusqu'à line cep« 
'ta^îne distance, et sans appui suf vm terrain uni; mais sa belle- 
mere est toujours obligée de le porter dans ses bras en montant 
les escaliers. Sir Aslley Cooper, qui a examiné très-attenrivc 
ment cet individu , a cherché à rendre compte <Je cet état anor- 
mal par le peu de force d'impulsion du cœur causé par le res- 
serrement delà partie ducorps où cet organe-est situé; niaiscette 
observation s'applique également aux autres organes delà vie, car 
la poitrine est enfoncée comme si Seurat s'était trouvé pendant des 
années sous la pression d'un poids ^considérable ; et^ comme on 
l'a déjà fait observer, le cœur est iout-à-fait hors de sa position 
naturelle. Au premier abord, cet individu offre l'aspect effrayant 
d'un corps usé par le marasme. Il ne prend que ti^^ois onces dû 
^QUiriture par jour et du cidre paur toute boisson^ 
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sang avant de voir, ce liquide reprendre son apparence Àalu* 

relie. < 

La fréquence des maladies inflammatoires^ quoique fort re- 
marquable dans ces derniers temps , ne l'est toutefois pas autant 
qu'on a bien touIu le dire. Selon M. Bonnar , c'est moins dans 
la manière de vivre de toutes les classes de la société d'aujoinr- 
dliui qu'il faut chercher la cause de Vinflucnce des hritations 
inflammatoires^ que dans le perfectionnement des nomenclatures 
dei maladies. Il me souvient, dit-il, qu'il y a environ douze ou 
quinze ans, la plupart des ras d*inflammation qui se présentaient 
recevaient le nom général de fièvre. Là saignée dans le pays 
que l'auteur habite était un remède presque entièrement pros- 
crit dans les maladies internes) la mortalité dans les maladies 
aiguës était indubitablement plus grande qu'à présent. Il ajoute 
cependant qu'un grand nombre de malades se trouvaient bien 
d'un constant usage de récorce du Pérou, et du vin d'Oporlo. 
Quoi qu'il en soit, dans les contrées où il pratique maintenant la 
médecine, M. Bonnar a remplacé les purgatifs et les sudorifiques 
que l'on donnait cqntre à^\ fièvres épidémiques avec éxaiithèinés 
et violente irritation locale , par les saignées répétées et les anti- 
phlo^istiques. Il a He méhie observé que les individus dont le 
système nerveux a perdu de sa tonicité en conséquence d'un état 
de souffrance permanente, sont plus particulièrement exempts 
d'inflammation et même de toute autre'épidémie régnante, etc., 
etc. Les causes productrices de l'inflammation paraissent agir 
beaucoup par l'intermédiaire du système nerveux, et contribuer 
autant de cette manière à la production des maladies , qu'en 
augmentant directement les matériaux des flaides qui circulent 
dans les vaisseaux. 

Ici se terminent les remarques de M. Bonnar sur la saignée. 
Il finit en disant qu'il n'a point prétendu préconiser ce remède 
à l'exclusion des autres , mais indiquer un grand nombre des 
avantages qu'on pouvait en obtenir.' Monne. 

147. Extrait du aAppoRT fait a l'â^cadémie de médecine dans 
la séance du 20 septembre 18^5 , au nom du comité de vac- 
cine pour l'année 182/1 ; M. Moreau^ rapporteur. 

M. Moreau a divisé son travail en quatre parties: La première 
est consacrée à retracer rapidement l'histoire des travaux de 
l'ancien Comité de vaccine , jusqu'au moment où il a été fonda 
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dans l'Académie; la seconde comprend l*exposé des mesures ad- 
Yninistratives prises pendant l'anikée i8a4 pour.fayortser là pro- 
pagation dé la vaccine ; la troisiènie est consacrée à la dbcasaion 
des principaux faits médicaux ; et la q^uatrième. à la distribution 
des prix accordés aux vaccinatears. ' 

•Première partie. Après un juste hommage rendu a la mémoire 
de Jeimer ; au zèle , à l'activité , à la persévérance que dé- 
ployèrent , pour la propagatipn de la vaccine en France , M. le 
duc de la Rochefoucauld-Lianççurt et Thouret ( applaudisse- 
meus ) y le rapporteur raconte comment se forma la liste des 
souscripteuis qui fournirent les premiers fonds nécessaires atix' 
expériences, comment fut créé le Comité de vaccine, quels 
furent les moyens employés pour constater la vertu préserva- 
' triée de la vaccine, et pour propager cette précieuse, découverte. 
Il fait connaître les obstacles que ce Comité eut à surmonter, les 
objections qu'il eut à résoudre , enfin les résultats qu'il obtint 
jusqu'au moment de sa dissolution. ^ 

Deuxième partie. Appelée pour la seconde fois à rendre compte 

- de ses travicux à Son Excellence le Ministre de l'intérieur , la 
Commission de vaccine se félicite de n'avoir à présenter que dos 

- résultats avantageux , à signaler que des faits extrêmement favor 
rables à l'inoculation delà vaccine. Parmi les mesures a()minis->« 
tratives citées parle rapporteur, no?.i8 avons remarqué les 
suivantes : 

Dans tous les départ'^mens, il y a eu des vaccinations gratuites^ 
dans un grand nombre , des fonds ont été distribués aux vacci> 
nateurs; des circulaires ont été écrites par les préfets; des 
instructions ont été publiées par les évéqnes et les curés, 
pour vaincre la négligence des parens et détruire les préjugés 
populaires. 

Un préfet , le marquis de Foresta > a fait parcourir les rues 
de la ville par un jeune aveugle , victime de la petite vérole , 
portant un écriteau qui indiquait la cause de sa cécité. 

Plusieurs curés ne se sont point bornés à des inslruçtions écti- 
tes ou verbales , ils ont appris à manier- la lancette desivaccina^r 
teurs , et l'un d'eux s'est vacciné lui-mémé. 

Des instituteurs, des pharmaciens, des sages-fem!mes ont 
pratiqué la même opéraition avec succès; des corps entiers de 
militaires ont été vaccinés ; enfin , ce concours de zèle et d'acti- 
vité a produit de si heureux résultats , que le, nombre .des vacci- 
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nations « été en «.8a4 de 43o,557 , c'est-à-dire de 49<943 de 
plus qtt'en 1 8a 3. Le département de la Corse est celai qui a offert, 
la différence la pin* sensible. H n'y avait en jeo f8a3 qne 14:1 
▼accinës ; il y en -» eu cette année 5,854* 

Troisième partie. La Tacdoe a généralement soin one mardie 
ré^çtiUéte; elle a cependant offert quelques anomalies. 

L'éruption des boutons a été relardée cheji certains sujets , 
jusqu'au 8^ , an i5*. , an ao*. jour > quelquefois même jusqu'à 
six semaines. Dans le département du Tarn , on a trouyé des in* 
dividns tellement réfractaires, que la vaccination â été pratiquée 
jusqu'à sept et huit fois s^ns succès. 

Un grand nombre de médecins ont inoculé la vaccine , comme 
moyen thérapeutique, et plusieurs en ont retiré des résultats 
avantageux , dans certaines ophthalmies chroniques , les dartres , 
les croates' laiteuses, les fièvres intermittentes, etc. D'autres 
n'ont rieu obtenu de son action dans le traitement des mêmes 
maladies. 

On a vu assex souvent la variole se développer quelques jours 
après la vxiecination , et suivre sa marche simulCanéuieut avec la 
vaccine. Dans ce cas de complication , de coïncidence de deux 
maladies bien distinctes , la variole a toujours été avantageuse- 
ment modifiée par la vacpine , et les accideos ont été beaucoup 
moins graves. Ces faits ont été principalement observés dans les 
Vosges, dans les Pyrénées- Orientales, dans ITndre. 

Dans le département de l'Arriége, un médecin a vaccinéravec 
succès -un individu qui l'avait été six mob auparavant. Ces vac- 
' cines secondaires ont été remarquées ailleurs. M. Sue , à Orléans, 
en a observé à trois et huit mois de dbtanci^. Le même médecin 
• vu un^ éruption secondaire reparaître six à sept fois à la place 
même qu'avaient occupée les boutons vaccins, et cela d'une ma* 
nière en quelque sorte périodique. Les premières éruptions se 
juccédèrent à peu près tous les mois ^ il y eut un plus grand in- 
tervalle entre les dernières. Il est fâcheux que M. Sue ne se soit 
pas assuré par l'inocnlalion si le fluide de ces boutons secondairea 
était réellement vaccinal. 

Une observation bijen plus extraordinaire est celle qui a été 
commui^quée par M. Barre , médecin dans le département de la 
Céte-d'Or. Il s'agit d'une pustule vaccinale qui se serait dévelopr 
pée sur le bras d'une dame , à la place d'une piqûre qui n'avait 
pas réussi lors de sa vaccination , pratiquée vingt 41ns anpara<- 
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Vaiit. ( Sigaes d'incrédulité dans l'asi^emblëe. ) Cçtte dame vob- 
^ iait faire. vacciner son enfant avec le fluide de ce bouton retar-^ 
\da\aire ; il paraît que l'opération n*eut pas lien. 

il résulte d'un grau 4 nombre d'observations que le fluide 
vaccin^ pris sur des sujets atteints de dartres, de gale et même 
de la petite vérole , n'a jamais rien communiqué qu'une bonite 



vaccine. 



M. Cavin a essayé de vacciner une dame de 35 ans, qui 
porte des traces non équivoques de la petite vérole confluente ; 
l'opération a réussi , et le fluide contenu dans les boutons a servi 
à vacciner plusieurs enfans avec un plein succès. 

Cependant l'opinion dé certaines personnes , qui pensent que 

le vaccin déjgénère , parait avoir pri$ , cette année , une certaine 

consistance. Les faits nombreux d'éruption Vario^oîde sur des 
'■•-'■•.• - . ■ 

' individus vaccinés , observés en Angleterre , en Hollande , aux 

, États-Unis d^Amérique et en France, ont fait élever la questidii 

de $avoir si le fluide vaccin a perdu de son énergie et de sa vertu 

préservatrice. La Commission l'a abordée franchement, et elle 

est restée convaincue que tous les faits allégués contre l'efficacité 

de la vaccine ne terfdeht au contraire qu'à la confirmer de plus 

en. plus. 

.Une notice de M. Valentin sur une épidémie de cette espèce 

établit que les cas d'éruptions prétendues va'riolîques après la 
vaccine , bien examinés , se réduisent en dernière analyse à de 
simples varicelles ou varioles sur des sujets mal vaccinés. Un mé- 
. mpirede.M. Pa^calis, médecin à New-Yi)rk, fortifié parlesien- 
seignemens fournis par Je consul de France, établit que dans 
l'épidémie de ce genre , qui a sévi à Philadelphie en i8a3 , sur 
i/î8 malades , 4; qui avaient été préalablement vaccinés ont tous 
gi^èri, l^indis que de 8 malades qui a vairnt eu la petite vérole 
naturelle ou inoculée , 4 sont morts ; d'où il résulte que la vac- 
cine a mieux préservé que la variole elle-même. Ainsi donc il 
ne peut plus s'élever aucune objeciion plausible contre la vaccior, 
et si,à aucurie époque peut-êire, elle n'a rencontré pîus d'oLita- 
cles et. trouvé plus^ie résistance, jamais elle i/est sortie detoutéi 
cesattaques plus brillante et plus victorieuse. 

Quajtrième partie. La Commission a siiivî encore , celte aji née, 

dans la distribution des ptix,le mode adopté jusqu'ici , d'après 

lequel ce sont les vaccinateurs qui ont fiiit le plus grand nombre 

de vaccinations qui obtiennent les réc:)mpcnses,S;ms avoir égard 

C. Tome VI. i6 
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aux CicfiHtés p!iur on moins grandes qae présentent les lôcffliCetf <" 
Cette méthode déconrsge ceux qui, placés dans dé petits ^Rage», 
ou îsoléi^ d.ans les campagnes , ne peuVrnt Taiccîner un asisez 
grand nombre d*individus pour obtenir des prix, quoiqu'ils 
niaient pns moins de zèle et d'activité que des concurrens placés 
dans les localités pins favorables. 1^ Commission se propose cle 
rçmédier à cet inconvénient dans les annéei subséquentes ,■ et 
elJe engage MM. les préfets à suivre l'exemple d'un de leurs coN 
lègues, qui a envoyé des tableaux de virccfnation psir arrondisse- 
mens » par cantons , par communes , de manière a ce que le'zèle 
des vaccinateurs puisse être apprécié autrement que par'le'nom- 
i}f'e des vaccinations pratiquées. 

Enfin , la légalLsatidn des pièces fournies par ceux *qui as- 
pirent aux prix étant une condition indispensable, la Commission^ 
regrette de n'avoir pu faire participer aux récompenses décernées 
par le gouverliement plusieurs vacciuateurs qui ont négligé de 
remplir cette formalité. ^ 

t .4 

14S. Rappobt sffft Lfls xrrsTs nx la Vaccihi^ davs la rmoviircx 
D*OBK«HEssEir, GRAHo-prcuB DR lStE&i%,\Rheinheh. Wtstphoî, 
j4ÛiihûcK fur Medic. und Chir,^ t. IX> l^^ cahier. ^ 189$ r 
p. 88.) 

Il résulte de ce rapport, i**. que sur 159/171 habitans dohe 
se compose la populntion de la province d'Oberîiessen , on 
peut en compter près de aoo^ooo qui sOnt été Vaccinés de- 
puis les années 1808 à i8i3 inchuivement ; 2^ que de tontes 
les personnes vaccinées qni ont été atteintes par les épidémfet 
de variole, 3 seul emen t. ont succombé , et présentaîetit utre va^ 
riele légitime; mais cette exception ne' petit infirmer la puis- 
sance de la vaccine , attendu que celle-ci n'avait pas offert ches 
,ces derniers malades ses véritables caractères; 3*. que le cota- 
tact de la variole modifiée communiquait la petite vérole'lé^- 
time aux personnes non vaccinées. M. H....n. 

l49* NOTK SUl |.'sPIDiMIX VAEIOLBUSK OBSE&VXB A PaXIS KIT 

i8a5» 

L'épidémie varioleuse que l'on observe alijourd'hni à Paris 
a été vue ailleurs : aux États-Unis d'Amériqne , en Angleterre , 
on Irlande, en Ecosse, en Hollande, et même dans 'qudque» 
cantons de France, où le mal a fait moins de bruit «parce qu'il 
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è^ail moins en évidence. Dans toatçs ces épidémies > et spéciale-- 
ment dan^ celles des^.£tats - Unis et d'Angleterre^ la petite vé- 
role a attaqué, !<*• des individus <jui avaient eu autrefois la 
|>eti^ vérole; a^. d*autpes qui l'avaient eue autrefois par l'ino- 
culation; y* d'autres qui n'avaient eu ni la petite-vérole natu- 
9'elle> ni la petite- vérole inoculée; 4^* d'autres enfin qui avaient 
été vaccinés. 

Aux États-Unis, il n'y a eu des morts que dans la première 
classe. Parmi les vaccinés on n'a perdu personne. 

£n Angleterre ^ parmi les hommes qui n'avaient eu ni la 
.petite- vérole naturelle, ni la petite vérole inoculée, la perte a 
été d'un sur quatre. 

Parmi ç.eux qui l'avaient eue de l'une ou de l'autre façon., la 
perte a été d'un sur vingt-trois. 

PAriiii les vaccinés, la perte a été d'un sur 4^4* H résulte de là: 
1^. Qu'une première petite vérole ne préserve pas d'une se- 
conde affection varioliquç d'u/te manière absolue; 

a°» Que l'inoculation ne préserve pas de là petite-vérole 
à^une manière absolue. Celui qui écrit cet article connaît à cet 
^ard un exemple qui lai est presque personnel. 

3o. Que Ifi vaccine ne préserve pas d^une manière absoiue , 
comme on l'avait dit et comme on l'avait cru; mais que, quand' 
elle ne préserve pas de la variole , elle la rend singulièrement 
bénigne, plus que ne le .fait l'inoculation , plus que ne fait la 
petite- vérole elle-même. 

La vaccine serait donc à l'inoculation ce que l'inoculation 
est « la variole ; et cela plus en raison géométrique qu'en raison 
arithmétique. Il y a 6o ans que la pétille vérole , après une petite 
vérole , est connue ; mais , comme on était dans le préjujg;é 
qu'on nfavait la variole qu'une fois , la seconde était appelée 
fausse petite vérole. 
. Du reste, des esprits avides des vérités ont voulu soumettre à 
de nouvelles épreuves la propriété préservatrice de la vaccine. 
Un jeune élève, fils d'un célèbre médecin, feu M. Legallois, 
s'est fait inoculer la petite vérole une fois, deux fob ; et la se- 
conde fois il a reçu un grand nombre de piqûres. Il avait été soi- 
gneusement vacciné dans son enfance. L'épreuve n'a rien produit, v' 

Donc la vaccine est présjervatrice. Oui, pour M. Legallois, et 
certainement encore pour, un très-grand nombre d'autres; mais 
à la longue , un sujet pourrait se r^icontrcr il qui celte expé- 
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rience doriheraît la petite vérole. Il y aurait donc petite rérolit 

après vaccine ; mais très -probablement encore cette pelile ri- 

••'1 ' ' 'I 

rôle serait bénigne. 

Noiis avons déjà parlé tien des fois tlans le Bulletin dei . 
sciences médicales de la pétile vérole' modifiée ( modificateà 
small pox ). Nous avons fait connaître > d'après le D'. Gre- 
gpry (i)^ la proportion des varioloïdcs observées à Londres 
chez les individus vaccinés et admis à Thôpitàl spécialement con- 
sacré au traitement de la petite vérole el aux vaccinations pu- 
bliques; nous avons aussi indiqué les résultats analogues obser- 
vés par M. John Thompson d'Edimbourg. Nous allons rappeler 
les noms de quelques-uns des auteurs dont nous avons parlé, et 
qui ont écrit sur celte petite vérole mo.lifiép. 
. . Dans le 5*^. cahier,du Bulletin des sciences médicales de Tiin- 
née i8;i4 (a) nous avons indiqué le conleau des mémoires de 
MM. Thompson d'Edimbourg; James Recd, John f orbes, W. 
Jackson, Gitiermann (3). 

M« Wendt (4) » médecin danoîsj a aussi écrit sur cette 
variole modifiée, modificated small pox des Anglais, varioloïde 
des Français. On tr«iuve également dans le 5*^. cahier de iSaS une 
note dans laquelle sont rappelés quelques détails statistiques sur 
les éruptions à la suite de la vaccine. Plusieurs autres articFès 
sur ce sujet se trouvent répandus dans le recueil. Les tables du 
Bulletin sont sous presse, nous conseillons aux médecins qui s'oc- 
cupent de ce sujet de les consulter dès qu'elles paraîtront. M. Mo- 
rcau de Jonucs (5) a depuis plusieurs années communiqué à l'Aca - 
demie des sciences des documens précieux sur cette maladie ; c'est 
même lui qui lui a affecté le nom de varioloïde à cette seconde 
petite vérole. Dans un mémoire cju'il a lu à cette compagtiie 
savante, il regarde la varioloïde comme une maladie sui genèrls. 
M*Luders (6) a écrit un ouvrage allemand excellent sur les érup- 
tions variolcuses. Il est étonnant qu'en France on n'ait pas fait 
une bonne monographie de ces diverses affections. 

■ 
, (i) Bulletin des Se. méd., i»'. cabier, 1824 , art. 44» 45 • tt t8a5 » 
i«^ cah., art. 33 , tt 5*. cah., art. 18. 

(a) Art. 3Ç9, 370, 37T, 37'», 373 el 3''4- 

(3) 1824 »^*' cahier, art. 3o. 

(4|) 1824» 5c. cahier, art. ao. , 

(5) Même recueil, iSaS, 7*. cahier, art. 170. 

(6) Même recueil, 1825, 7». cnhier. art. 90. 
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|5o.BeS suites de la VAGCINATIO» chez IeS SUJ£TSD^JA f AGGlNÉft 

'.. ov QUI ONT EU LA PETITE YKftQLE ; p.ir le D'. C. G. Hksse y 
médecin à Go^smXz. \ :/ilgem, med. Annal, des i^^^/ahrb., 
* année 1825 , p. i45 et 289 , ca.bl de févr. et mars. ) 

Lors de4'introdi;ctio.n de la \accine en Allemagne , le prof. 
Ilufeland appela l'atfentioh des médecins stir la question qui 
lait le sujet du travail de M. Hesse , savoir , quels sont les effets 
îde lit vaayinatlon chez les personnes qui ont été déjàsoufnises une 
première fois à cette opération et chvz^celles qui ont été atteintes 
de la variole soit naturelle soit inoculée ? Jusqu'à ce jour on n'a 
jiublié pour la résoudre que dp§ faîls isolés qui n'ont pji fixer 
Topinion à son égard n il en e^l résulté que quelques personnes 
ont rejefé la possibilité d'une éruplion'de boutons de vaccine 
,dans les cas dont il s'agit; q\ie d'autres ont admis qu'il pouvait 
^n survenir une de ftiux boutons; que d'aulros enfin ont pensé 
que la vaccination était quelquefois suivie de Tappantion des 
bputons bien caractérisés. L'auteur pensant avec raison qu'il 
j[mporte beaucoup à la cause de la vaccine , que ce sujet soit ap- 
profondi, s'est livré à des essais d'inoculation dont nous ver- 
^ronsplus bas les résultats. il commence par exposer l'iiistorique 
des travaux qui ont précédé les siens , puis il donne Je détail 

• et les résultats de ses propres expériences. Les Irrteur^ nous 
sauront gré de jeter un coup d'çeil séries docuniens re^hlïermés 
dans la première partie de ce mémoire, bien qu'ils app^nriit-nnent 

. depuis un certain temps au domaine de la science; nous passcr 

. roiis ensuite aux nouvelle^ recherchas de,INL Cesse. 

Jenner publia, le premier des observations de boutons de vac- 
-çin.e surxenus chez des sujets qui avaient eu la variole ( huit ca^) 
et chez d'autres précédemment vaccinés (deux cas); mais cet 
auteur douta plus tard de la véritable nature des boutons qu'il 

. avait vus dans ces circonstances, e^ il importe de noter qu'à l'jû- 
poque ou ii les observai! était encore peu familiarisé avec la vue 
iles boutons de vaccine. Pearson, après un grand nombre d'expé- ♦ 

^ riences, est demeuré convaincu, contre l'opinion qu'il avait eue 
jusqu'alors , qu'une s^ecoride inocnUtion ne peut avoir pour ré- 

^ ^ultat de yéritabjes bouton^ de vaccine. \VoodwilIe observa deux 
fois ceux-ci cliez des personnes qui avaient eu la variole une 
^ngtaiue d'années auparavant; mais il ne put jamais les pbjtenir 
paj^ la vaccination peu de temps après cette dernière maladie, 
^esse^t Çappp;*!^ qivun étudiant en médeciije inçculç plasieiirii 
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années aupjiràyaiit, se yaccina, et qne cette opération o Vut d 'imtre 
effet qn^une légère rougeur de la petite plaie, et l'apparîtion 
'd*utïe pustule qui disparut le sixième jour. 

SômmeriDg et Lehr ont observé que chez le& sujets déjà Tâcd- 
néi ou qui avaient eu la pètîle vérole, le point qui est le siège 
de la yaccinatton ne tarde pas à se tuméfier de manière à offrir 
lé a", ou 3*- jour de petits boutons enflammés que surmonte 
quelquefois le 4^. jour une vésicule jaunâtre remptîe de pus, qui 
se dessèche au bout de 43 ou de 6o heures. GoIk dît qa'An*a 
jamais obtenu de développement d'un yrài bouton de vaccine 
dans les cas dont il s'agit. Six membres.de la clinique mëd.*€iiir« 
de Gottingue , qui avaient essuyé la variole, obtinrent en se yac- 
cinant de vrais bonbons qui parcoururent leurs périodes, comme 
dans les cas ordinaires. Le D'.Gessner rapporte des observations 
de boutons irréguliers dépourvus d*aréoIes inflaqimatoires^ et 
sans mouvement fébrile concomittant survenus dans des cir- 
constances semblables. Nous lisons dans un article du professeur 
Hufela ud (Journal der pract, Heil^,^ avr. i8ai ) que le comte B^ 
qui avait été yacciné avec succès en i8o!i, renouvela cette opé- 
ration sur lui-même une fois par an depuis i8o4 à i8ii , et cela 
San» résultat; mais qu'en i8ia il obtint des boutons de y^ccine 
aussi bien caractérisée que lors de la première yaccinatio^. Ayant 
dès lors poursuivi le cours des mêmes expériences, le comte B. 
y it paraître' encore six ans plus tard un nouvel exanthème que 
son médecin crut d*abord pouvoir rapporter â la yaccine^ mais 
qui n'acquit pas son entier développement. Vrolik assure n'avoir 
jamais yu réussir deux vaccinations chez le même sujet, fiarder 
rapporte 54 observations qui le portent a partager ee dernier 
avis. 

, Après avoir exposé les faits qu'on vient de lire et quelques 
autres analogues, l'auteur annpnce qn'il a fait pendant raatomne 
dernier , des essais d'inoculation de la yaccine sur a6 personnes , 
1rs unes déjà vaccinées , les autres ayant eu la petite yérole. Dia- 
prés ces expériences et celles de ses prédécesseurs , il croît pon-t 
voir décrire les résultats des vaccinations faites dans les cas dont 
il s'agit. Voici les principaux tniits de cette seconde partie cbi 
mémoire. 

M. Hèsse suppose que les auteiirs qni ont écrit que leurs ex- 
périences n'avaient pas réussi , ont entendu par là qu'elles n*». 
yaientpas €ta pour réslHlat de véritables boutons de yacciue . 
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ifar ^ Jit-it « daps aucun 4^ mes essais, je n'ai vu la plaie se com. 
porter parfaitement comme si Tiiistnimeat n'eût porté aucune 
substance étrangère , mais élite se couvrait coustauin^ent d'érup.- 
tions frès-variées que l'on peut rapporter à deux espèces priu- 
cipalci. 1^. Fausse vaccine,- — Dans les cas les plus ôrdiuaîres , 
l'inflammation^ qui survenait ordinairement le second jour , était 
accoiiipagrice d'abord d'une légèi^e tuméfaction , puis de là for- 
mation d'une sorte de tubercule du volume d'une graine de na- 
vet à celui d'un petit pois^élevé en pointe.La petite plaie après avoir 
suinté pendant les pt^emiers jours un liquide séreux, se couvrait 
<A*une croûte brune ou jaunâtre de forme lenticulaire. L'aréole 
inflammatoire était très-pâle et rarement brunâtre;, la croûte 
tombait an 6^. ou ^, jour, et la cicatrice était déprimée. Les 
symptômes concomitans ne ' s'observèrent jamais. — 2". Miéme 
début que dans l'espèce précédente ; du 3*. au 5*. jour le petit 
^^ubercuie se convertissait en une pustule ordinairement plus 
petite , moins élevée an-dèssus dès tégùmens que les boutons de 
vaccine, renfermant aine sérosité incolore et transparente. L'a- 
réole inflammatoire en était plnj^ pâle, rarement plus foncée, plus 
étendue et moins circonscrite que dans la vraie vaccine ; elle dis-* 
paraissait dès que la pustule était mûre, 6'est-à*dire du 7*.^^ 9^* 
jour. La croûte qui succédait aux désséchèmens de cette dernière 
était plus élevée et plus petite que celle des véritables boutons ; 
les symptômes concomitans étaient ceux delà vaccine ; cet exan- 
thème ne laissait aucune cicatrice; les glandes axillaires se fume- 
raient assez souVent. L^auteur adopte pour cette seconde espèce 
la dénomination de vaccine modifiée qui lui avait déjà été donnée 
paivHariler. La sérosité qui en provieifl est capable de produire 
de vrais boutons vaccins, M. Hesse n'a pas remarqué que ces 
deux genres d'éruption variassent selon que les personnes chez 
lesquelles illos observait avaient été précédemment vaccinées ou 
atteintes de Ja variole. Ce médecin range dans une troisièmedi- 
vision les vrais boutons de vaccine que quelques auteurs disent 
^Toir observés dans de pareilles circonstances ;iidit ne les avoir 
][amais vos et ne parait conserver quelques doutes sur leur exis- 
tence qu'à cause delà confiance que méritent Jenner et les autres 
observateur!^ qui l'ont admise. r<i6us reviendrons dans un pro- 
4>faain article sur deux appendices du mémoire de M. Hesse : l'un 
ji pour objet les résultats de l'inoculation Variolique cliez les su- 
jets vaccinés ; le second traite de l'influence réciproque çu'exer- 
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cent l*uQC sur Tantre la variole el la ▼acctne, loraqu'eiUse^isiez^Jfc. 

simaltanëment chez le même iadWidu. H. Hollakd. 

I .... ^ . 

iSlUeber das ALTE&nE&]MEirscHEHPOck.EN,ete. Recherches sur. 
Vkge de la variole et de .quelques autres exanthèmes; par U. 
D^. C. Fr. Th. Keause, i85 p. gr. in^-S". Hanovre, i825. 

L'antt ur .cherche è prouVer contre nne opinion ti ès-répandur,, 
que la variole existe dès ia plus haute anli^qu^^é. « £n résultar dé- 
finitif de nos recherches nous roui*nissons', 4it-il9 deux preuves 
négatives et une positive de l'appui de notre opinion , tandis que 
lios adversnire^ n'ont à nous opposer qu'une seule raison néga- 
tive savoir , l'absence d'une description de l'exanthème donK il 
Viigit , dans, les écrits ^es médecins grecs et romains.» Or voici 
>ur quoi se fonde M. Krause. 

1*^. Les anciens Grecs nous ont laissé quelques descriptions 
impai faites , il est vrai, des maladies éniptivt s qui nous occupent;^ 
^lais ces notions .'orit etiiçore pins complètes que celles qui nous 
viennent des Grec» des 7*^. el 8*. siècles (époque postérieucf^ au. 
Mége delà Mecque d'où l'on fait dater l'apparition de la variole). 
Aaron ne parle pas d'ailleurs de cette affection çoimme si elle 
n'eût été connue que depuis peu. Ce n'est qu'au la®. siècle que 
des i^édeclnsgi'cçs donnèrent une meilleure description de la va- 
riole et de la rougeole. Masiidi et Ëbn Doreid sont l^s seuls au- 
teurs qui aient ét'çiiqueces deux exaii thèmes s'observèren't pour 
la première fois ç/i Arabie pendant la guerre de la Mecque, mais 
.1^ n'est dit nulle part dnnsles écrits du moyen âge, qu'on ne les 
connaissait point auparavant; la supposition en fut émise par 
des raédeçips du i6*. siècle. Celte hypothèse n'a pas 'de fonde- 
ment; comment admettre, en effet, qu'on n'eût pas du toq(t 
parle de la nouveauté de pareilles maladies ? Qu'on se rappelle 
seulement ce que nous disent les écrivains des Î5^et i6«. siècles 
sur l'effet que produisit la première apparition àwjeu sacré. 
a**. L( s nombreux documens que l'auteur a puisés dans les livres 
des Juifs, des' Indous, des Grecs, des Chinois , etc. , en remon^* 
tant par ordre chronologique , sans interruption , des plus an- 
ciens à ceux du^ia*. siècle, offrent des descriptions d'exanthè- 
i^es qui ont tous les traits caractéristiques de ia variole et de \\ 
rougeole. M. K^ranse cite les sources où il a imisé, et met sous 
içç yeux (îu lecteur l'esquisse des principales épidémies qui lui 
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/(jnrnissent la preuve directe dnnt il appnte son opinion^ à la,- 

quelle il nous semble' (difficile de ne pas' se ranger. H. Hollasp*;^ 

* ■ ■ . ■>■ 

' ^5a. Mkmoieksue la cautérisation des Boutons Varioliquks,^ 
j>ar Metranx , D. M. M, ( Lu s( rinstitut d^ns la séance du 
i6août 1825.) • , 

Nous avons rent^u compte, dan^le 8*. ca|iicr du Bulletin des. 
sciences médicales , c^es essais tentes par MM. Brétbnneau et 
Veîpeau , et de la méthode conseillée par M. Serres pour cauté- 
riser les boutons varioliques. L'auteur de ce nouveau mémoire 
modifie singuli^re^nent les conséquences tirées par le dernier 
médecin que. nous avons cité. Les essais rapportés par M. Meyranx 
ont été faits à ll^ôpital de la Pitié , dans le service de M. Bally. 
D*après les observations .de M. Meyranx, la cautérjsatiou 
n'anéantit les boutons varioliques que quand elle est pratiquée 
le premier nu le second jour de kur apparition; le troisième 
jour , elle n'est pluis utile. La cautérisation , quand elle est pra- 
tiquée à temps et d*nne manière agréable , a pour résultat in-' 
faillible l'avorteraent complet des boulons, sans qu'il en résulte 
jamais aucune espèce d'inconvénient , ni aucune^ atcération visi- 
ble dé la peau; et c'est une chose remarquable qu'e'dè voir de^ 
paiiies sur lesquelles on a opéré la cautéci.^atiôn rester bla;iches 
et intactes, au milieu des boutons qui couvrent les autres par- 
ties. La cautérisation a particulièrement ^ne merveilleuse èllica- 
j^-tté contj^e la luniéfaction. Quelle est la substance qu'où doit 
' employer de préférence pour la cautc«*isation ? Le nitrate d'ar- 
gent est celle qui présente le plus de commodité, sans que sou 
emploi soit sujet à aucun des inconvénîens qu'entraîneniicnt les. 
fiutres caustiques. £n effet, le beurre d'antimoine cautérise plus 
proraptement , et pourrait endommager la peau ; l'ammoniaque 
est également très^actif, et son absorption serait à redt)uter; les 
acides sulfurique et nitrique étendent trop leurs ravages, etc.. 
Le nitrate d'argent étant la substance la plus commode > con- 
yient-il de l'employer ? Deux modes de cautérisation ont été 
proposés. L'un consiste à l'opérer au-moyon du nitrate d'argent 
dissous dans l'eau, en proportion variable suivant l'intensité de 
^'action qu'on veut produire. Ce moyeu , suivant M. Meyrartx , 
est tout-à-fait défectueux, et on ne doit jamais en faire usage. 
^/autre consiste à porter directement le nitrate d'argent main- 
^;çu daas sop porie-pierre, et taillé comme ua crayon à d^e^r 
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êÎQer »d4ioi riqtérieur ile$ boutons qu'oa a «u s^oin d'ouvrir «ve« 
iine lancette. A i*aide île ce procédé , il n'est aucnoe partie da 
corps, si délicate qu elle soit, où le caustique ne puisse être appliqué 
Ilins 4*'>nger9 et on peut cautériser snr le sein, sur les parties 
génitales , sur la langue, le Toile du palais , dans le conduit au- 
ditif externe , sur le bord libre des paupières et s^ur la cornée 
<t|>|insparente eile^méoie ; ce qui permet de prévenir la perte de 
rœili qui résulte si fréquemment du développement des bou- 
tons ^arioUques sur les membranes de cet organe délicat* 
M. Meyranx termine son mémoire en faisant espérer que la mé- 
t)iode eçtrotique pourra probablement être employée avec le 
plus grand iucçès dans toutes les maladies éruptives; elle lui a 
déjà réussi, en plusieurs circonstances, contre les clous ou 

J\ironfiles^ la dartre squammeuse , le prurigo, les pustules yéné* 
Tiennes, etc. Il prdpoae de plus de cautériser les pustules qu'on 

.a désignées sous le nom de Ijssiques \ au rapport de plusieurs 
médecins, tout le TÎrus absorbé se rassemble dans ces puf- 

.Iules. Leur cautérisation pourrait être un préservatif assuré 
contre cette terrible affection. 

Des discHft&ions intéressantes ont eu lien à l'Acadén^ie sur k 

• cautérisation, des boutons varioliques; l'opinion de' plusieurs 

.médecins qui ont essayé ce moyen a été que la n^éthode eçtroti- 
que était inutile quand la variole était discrète, et nuisible dans 
tons les autres cas. 

iSB.MrtMons sua les boutohs nx ia Variole, pr^édé de quel- 
ques considérations sur les pores cutanés ; par le Vf • L. De^- 
. i^ASDES. {^ Revue médicale i septembre i8a5. } 

Ce mémoire a pour objet la démonstration d'nn fait impor- 
tant , c'est que chaque bouton de variole a pour base l'orifice 
,d'un porCj et résulte de l'inflammation d'un de ces nombreux 
conduits qui s'ouvrent à la peau et sont les agens de l'absorption 
et de l'exhalation dont cette membrane est le* siège. Tx>us les 
dével(^pemens dans lesquels l'auteur entre à cet égard, et les 
conséquences qu'il déduit de ses observations , peuvent être ré- 
duits aux propositions suivantes : 

1^ y a continuité de, surface entre la peau et les tuyaux excré- 
teurs ou absorbans qui s'y ouvrent , quels que soient leurs abou- 
lUsans , qtie ceux-ci soient connus ou inconnus. 
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Le prinolpaf moyen d'adhérehcerdé^l'épldèrmje piraitrétàlUr 
delà continuité de chacnn de &es conduits. 

La matière sébacét pourrait bien n*étre que le résidu de Téva- 
poration de la sueur; et comme on peut voir cette dernière 
sourdre des follicules, dits sébacée , conséqnemmeni elle é*j 
forme. 

Les petits- poils dont chaque pore pnratt pourva^ pourraietit 
bieA fi'érre qu'un moy^en dont la nature !*e serait servie pour con* 
duire plus facilement au dehors la matière de la transpiration^ 

Les dépressions qu'on remarque sur la peau * quand elle vient 
à se tuméfier, résultent des obstacles qu'opposent à leur dcve-^ 
loppcment chacun des petits cpnduits qtii viennent s'ouvrir à si^ 
surface , et c'est à celte cause quUl faut attribuer la dépression 
Aes pustules varioliques. Chaque bouton de variole a pour base 
qn Qu plusjeurs des conduits excréteurs de la peau* 

Les pustules vorrioliques peuvent, eu égard 91 leur suppuration,^ 
être divisé'es en infiltrées et e<i abcédéès, 

11 y 9 scarification de la peau dans presque tous les boutonsi 
^e la variole , ce qui doit , lorsque la, mortification est profonde ^ 
contribuer beaucoup au danger de cette maladie. 

Une des raisons pour lesquelles les pustules plates sont d'un 
plus mauvais augure, vient de -ce que ce sont ordiDaicement 
celles qui pénètrent plus avant dans le.tissu dermoîde^ 

Dans toutes les varioles , même les moins graves , il y a , à la 
fin de la maladie , résorption d'une quantité considérable de pus. 

La couleur noire des scarrea varioliques résulte surtout de 
leur exposition au contact de l'air. 

La suppuration des boutons de la variole commence presque 
en même temps qu'eux ^ le second et même le premier jour de 
leur formation, 

Enfin, dans lappiréçiatîon des nuances que prennent les aréoles 
varioliques, il faut tenir compte de cette circonstance, qucj 
dafis tous les cas , même les plus favorables , ces aréoles perdent 
toujours de leur nuance vermeille , à mesure que la maladie s'é- 
loigne de l'époque de son invasion, L. Simon. 

] 5/|. DiscouBs SUR LA Vaccine prononcé dans rUniversité de 
Bologne^ par le professeur G. TENNANiNSé (QpuscoUscientif^ 

Ce discours offre peu d'intérêt. L/auteur tr;ice rhi&torique de 
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. la^d(^couvcrle ^e la vaccine, détaille les divers pcoeédéi tn^^ 
]»loyés pour pratiquer ceUe opération, et répond aux objecUonç, 
si souvent' propp&éejsk contre son efGcacité, et si victorieusement 
rëfutôes. Il r^pjieUe les. dispositions des arrêtés. pris, par le papç 
Pii? A'II pour la p.rop;:gation de la vaccine , et termine en faisant 
4es vœux pour que le pape actuel continue Towivre de son pré- 
(lécesseur, en levant tous les obstacles que rencontrent journel- 
lenicnt les médecins dts. éta,ts pontificaux. L. S^moît, 

i55. Traite ana-çomico-patholooique toES FiivE^ iHTEaMiT- 
TENTES SIMPLES ET PEEMiciEusEs , foudc sur des observations 
cliniques, sur des faits de pliysiologie et de pathologie "c •'•air 
parées , .sur des autopsies cadavériques , et suc des recherches. 
•tatistitjnes , recueillies en Italicf , et principaienient à rhèpital 
du St.-Esprit de Rome, pendant les années i8ao, i8ai et. 
1822, par E. M. Batllt, de Blois, D. M*. P. i vol. in.8^ de 
600 p. avec un grand nombre de tableaux. Prix, 9 fr. et 1 1 £ 
franc de port. Paris, i825; Gabon et compagnie. 
Le but principal de l'anteur est de montrer que la physiologie 
moderne et robservatk>n des temps anciens ne sont pas ibcon- 
çiliablcs sur le point de b science dont il a fait le sujet de ses 
, recherches; nous allons chercher à exposer ses idéesf le plus 
exactement qu'il nous sera possjblc. ' 

Les circonstances dans lesqueiles se développent chez l'homme 
les fièvres inlermitlentes sont les mêmes que celles qui détermi- 
^ient des infl a m ma lions locales et des fièvres continues chez les 
animaux. Ce sont : 1". l'infection de I*air*par les miasmes qur 
selèvent d'eaux marécageuses'; 2». une tempéraljire élevée au 
moins pendant lé teinps de Tinvasion. Chez tous les indivi<lus. 
làorts de fièvres intermittentes, on trouve des traces d'inflam- 
mations évidentes pour tout le monde, et même ordînaireraent 
j)îtts graves que celles qui se remarquent à la suite des fièvres 
continues. D'un autre côté, les animauk ne sont point aussi su- 
jets que l'homme aux fièvres intermittentes. Il y a peu d'exem- 
ples de ces fièvres dans les épizooties , si même il y en a. — Ces 
trois points sont fondamentaux. 

Si les causes générales des ficvres intermittentes se trouvent ' 
dans les qualités physiques et chimiques de l'air que l'on respire,^ 
61 elles sévissent' dans les lie ux exposés aux éibanations putrides, 
(végétales ou animales), celles ci pourtant ne jouissent point de. 
la propriété spéciale de les prodïiire. 
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* i^ périodicité ou rintermittence n*est point un phénomène 
WbTsiologique , c'est une forme particulière dé Télat. patholo- 
gique; cette forme ne tient pas à des. êirconstancesexîérieure&i 
I car les animaux roffriraienrainsi qiîe l'homme; mais elle ne 
tient pas non plus à une particularité d'organisation, puisqtife 
dans le fond celle-ci est la même de part et d*aulre. Elîe 
tient à une circonstance physique, et cette circonstance eat le' 
changement de rapport qu'éprouvent chez Thomme le ^ cœui* , 
Testomae et le cerveau,, par le passage, à iVpoque du réveil , 
«le la direct ion horizontale à la verticale, et la modification 
importante qui ré&nlle dans la circulation dé ce changement. 
Cette modificaûon ,. flui consiste dans un abord plus considé- 
rable ou une concentration plus grande du sang et de la force 
nerveuse, tantôt vers les viscères abdominaux, et tantôt vers 
ceuxdcla'\éte, s'accompagne nécessairement de variations d'in- 
tensité correspondantes dans \e^ f'jnctions de ces deux ordres ' 
d*or<^anes. Pendant le jour, par le fait de là situation verti- 
cale, il y a congestion vers IVslomac , etc. , et sa vitalité aug- 
miente en même temps que l'influence dont il est le centre et le 
point de départ. La fièvre intermittente n'est que Texagéralioa 
de ce surcroît naturel d'activité et d'influence du système ner- 
veux abdominal, et par suite de l'excitation générale qui a lieu , 
chaque jour à l'instant du réveil par la réaction de ce système sap 
> Ic.reste de l'organisme. Cependant elle peut ne se rattacher 
qii'accideuteliementa l'état de phlegmasie des systèmes abdomi- 
naux (quoique cet état s y observe constamment dans l'immense 
majorité des cas), puisque dans la plupart la phlegmasie est fixe , 
continue, permanente , nonobstant tout ce qui a été dit à cet 
^ard. La lésion abdominale détermine les accès , sans produire 

la fièvre elle-même. 

Une lésion organique ne peut produire la fièvre même conti- 
nue; l'une est indépendante de l'autre. Elle ne dépend poi^it 
uniquement de la stimulatiçn du cœur et des vaisseaux , mais ce 
phénomèneseratta(4ie à quelques circonstancesde la conslitu(i >n 
atmosphérique, ignorée dans sa nature èl absolument inexplicable. 

Telle est la nature de la fièvre intermittente que lorsqu'elle 
passe au type rémittent et même continu, elle n'en acquiert pas 
le plus léger rapport avec les fièvres de ce type ; elle n'en appar- 
tient pas moins, encore tout entière à la classe des affections 
intermittentes. Elle dilfércra toujours des fièvres continues 
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vn ce que Ml accès ont géuékuleineDt lieu le»iti« tin, talK^<|iifî les 
fe'edoilbleiiiens des fièvres continues se reproduisent icaeir. 

Les diffërens accès d^f ne fièvre continue cotisUtuent^nne in*« 
ladie uniqtte , ayAnt éomme toute antre ses trois périodes d'iui* 
Vasioii, d^accroisseraent et de terminaison , et comme tout^ autre 
une durée nécessaire quelconque , indépendante du tnitemcnt , 
nuis subordonnée à des mouvemens organique , à des» càiange^ 
mens matériels que tè traitement ne doit pas interTerlir,. pavce 
qu'ils ont pour objet, cn^renonyelant la* compotsitiou des .po* 
ches , de faire disparaître raltératiiMi du tbsu à laqudle la fièvtv 
«e rattache; 1rs accès a^nt pour terme naturel une crise, oesl» 
à-dire l'nbsorption , puis IVIittination des matériaux prAretfahl 
du renouTellement des organes , et des matériaux de nutrition 
qrii s'étaient accumulés sur les parties malades danv la péeîode 
d'irritation. ou de concentration des forces vers elle, >t qui te 
portant vers les excréteurs quand l'équilibre se rétablît^ sont 
par eux enlevés de l'économie et rejetés an dehors. • 

Les sueurs quotidiennes dans les fièvres ne sont point de'véri- 
tables crises , des crises finales. Les suears, ainsrque les antres 
genres d'évacuations , n'ont ce caractère que -lorsqn'eUes con- 
sistent en un mouvement d'épuration 'qui entratse au dehors lea 
matériau^dé nutrition provenant du renouveliemtiit tlea or- 
ganes pendant le cours de la maladie* 

Les fièvres intermittentes font périr par l'aflion quelquefois 
isolée, mais combinée dans le plus grand nombre de cas, d'imei|r* 
tain nombre de causes qui sont , i^ la concentra timi desfwccs^^ 
i'intcrieor; ai^.Ia congestioîi qui se fait sur des organes inipoccaïas 
par suite de la réaction qui a lien ;' 3^. la déperdition excessive ées 
liquides ; 4^* l^s vives douleurs ou la coosoromaiion rapide de» 
forces nerveuses; 5°. une altération spéciale de ces mêmes forcés. 

La clause déterminante des congestions auxquelles petfvent 
iuccomberles individus est l'irritation abdominale; maislesyslèoe 
nerveux général vient y contribuer ensuite par i'infinettee qofil 
exerce è son tour. Pour sauver alors les malades, ce n^'est pas«le 
ces congestiona elles^roéiues qu'il faut s'occuper avant tout, mais 
bien de la cause nerveuse qui les produit. Les éonssioas san* 
guines n« sont que préparatoires à l'emploi des moyens qui dot* 
Tent agir contre cette cause. 

Lorsqu'une fièvre intermittente commence, on estpresqœ sAr 
de la faire avorter par une forte saignée ( i5 , «o^ Bo onces ) , 
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^oppriment pas les accès , du moilis ils préparent à IVdiniaîstra- 
tiim^du quinquina , notaminci^t du sulfate de quinine, qui en iiiU 
aidrshièiitôt jtistice, et qui, daas bien des ca$, n*eàk pas r^Ufsi 
''Sans cela. 

Dans le tours dcfs fiéyf^sistermiiteuies , et lorsqu'il y a loca- 
lisation, fi^Lation d*allél^àtto^ I la saignée généi^ale ne peut pl^s 
procurer les mêmes résultats ; c'est 8101*5 aux saignées : locales 
QOBTcnablément i^p^es et pratiquées attiinoy€wdes sapgsues , 
qu'il • Ibiut aroir- reeoati» pout;aidcr les tiol^s organiques qui. seuls , 
désormais peuv^snt amener la^oécison. Pour ce mode de saignée, 
l'anus est le Heu d'élèetion à cduse de la fréqoieace des eugorgi^ 
n^ens ÔH foie et- de la. rate. Après cet endroit onchoisit^e préfé- 
rence le point correspondant ans orgaifes malades^ 

Malgré Téta t des voies digesti^çs, Témétique, après les salées 
prépara loires, est^utiie au d^iit, eu agissant comme p^ti|^* 
bHteor ou comice moyen * dopprimer^ de pàraljrsefy .4'<^^^''1^* 
ff^rces nerveuses donfln- roaction dQÎt reproduire (es accès £ébi^- 
ies. Les purgatife sont également utiles , mais seulement.aussi 
4près les émissions sangumes<^ ils agissent oomme révulsifs et 
rendent pour ainsi tlire fii^ey permanent l'e0et;prodi|it .par «les 
Sirîgnées sous ce dernier rapport , oun^e que quant au syslèqio 
nerveux ils éht le même résultat que rémétique. Les' évacuations 
produites par ces deux ordres de moyens ne sont que de consi- 
dération secondaire. 

' iSi, au délsut, la saignée et les purgatifs n'ont pas réussi à snp- 
firimer les accès fébriles, le quinquina ou plutôt le sulfate ^ qui- 
nine, que l'auteinr prétère a tous égard, se présente alors aussitôt , ^ 
et rarement alors il manque son effet. Ce moyen réussit non çiot 
vertu d'une action tonique ou stimulante sur les voies digestives, 
mais en vertu d'une action sédative sur le système nerveux et 
notamment le système nerveux abdcmûnal , dont il enchaîne les ' 
forces et prévient la réaction en la rendant insensible aux prO" 
vocations de la^lésion Ipcale. 

Si les accès fébriles n'ont point été supprimés dès le début , il 
faut alors, a moins d'accidens graves , les abandonner à eux- 
mêmes, parce qu'ils tiennent à un mode d'excitation sympathique 
(du système nerrenx ) 9 dès-16rs nécessaire à la guérison^ et qui 
sera incontestablement remplacé par d'autres sympalhies et 
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l'afléetion d'autres systèmes, ainsi 'que lé prou ve une. foide d'ac^- 
cîdens consécutifs a l'administration iiitetaip,e!'sttye du quinquina « , 

La coexistence d'une lésion organique, par exeni[^Ie^ d*un'en- 
- gorgement abdominal chronique^ n'est point un obstacle è l'em.- 
|>]oidu quinquina; seulement «lie demande à n'étfe pas négligée, 
et l'on doit combiner les moyens qu'elle exige avec ceo^ que ré- . 
clame la suppi*ession des accès fébriles. Ce n'est quexiuand l'alfee^ 
lion locale c^t récente , que l'on peut songer à la guérir avant de 
s'occuper des accès. . 

Telles sont les principales idées et les points. les .plus sailians 
de l'ouvrage de M. B. Il nous est imposaible ide le suivre dans 
l'exameii de tous les moyens .employés contre les fièviies înK^-^ 
mîttenteS; non plus que dans celui de leurs signes^ etc. Cepen- 
dant cette partie de l'ouvrage n'est pas celid qui nous a semblé 
offrir le moins d'intérêt; 

L'auteur ne s'étant pas rigoureusement, borné à eoa sujet , 
mais ayant encore traité une fouie de questions iàiportantes qui 
s'y rattacbaient plus ou moins immédiatement, on sent combien 
une analyse complète nous eût entraîné au del>i de^ timites qai 
nous sont imposées par la nature.de ce jouranl. 
' ' Dans des circonstances ordinaires , nous : eussions, pu repro- 
cber à M. B.' quelques longueurs , quelques inutilités , quelques 
idées peut-être .un peu singulières et difûciles â concilier entre 
ell<;s^ une physiologie parfois trop peu positive,- trop métaphy- 
sique^ trop de science jetée autour;de choses Tulgaires y trop de 
confiance dans ses ^opinions, et avant tou( une c^iaine hosti- 
lité à l'égard 4*une doctrine dont il a pourtant su profiter y dont 
il ne nous a pas semblé s'éloigner autant qu'il, le pense, et à. 
laquelle du reste notre époque doit une grande partie de son il^ 
lustration; mais quand une nuble cause a enlevé l'auteur à ses 
travaux , lorsqu'une mission honorable ne lui a pas Jaiasé le 
loisir de mettre la dernière main à uq ouvrage d'ail^urs plein 
de faits intcressans et de vues élevées, la critique serait-elle ié- 
g'tinie? GueainoeMaxees. 
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gaîrement sons le nom ae colique des peintres ,. on exposition 
de la méthode antîphlogistiqne appUqiiée à cette maladie et 
employée avec snccès dans les hâpitaax. dèParb; par B. Pai^is^ 
D. M. P* ; in- 8°., i34 p, Paris, i8a5 ; Bechet. 

• Où est le^iége de cette maladie ? quelle est ssi nature et quel 
traitement faut-il lui opposer? Ces questions ont exercé la saga- 
cité des iliédecins les. plus céièbtes ^ et li^ dtTersité des opinions 
qulls ont émises. prouve la difficulté-de la matière ; les uns 6tles 
antres se sont appuyés sur l'observation, mais en ont diverse^ 
ment interprété lès résultats. Les idées que propose Tauteur de 
l'écrit que nous analysons seront-elles, de nos jours, plus favora*- 
blement accueillies qu'elles ne le furent il y a qttatre-vingt^ans, et 
le traitement antîpblogistiqae mieux administré remplacerd«t-il 
la méthode curative employée avec tant de succès depuis près 
d'un siècle dans l'hôpital de la Charité de Paris ? Le. teteps seal 
donnera la solution de ce problème ; car , quelque plausible que 
paraisse ttne théorie, quelque rigoureuses que soient les consé-^ 
quences qui en découlent, le vrai médecin at tend pour les adopter, 
qu'elles aient obteuu leur sanction d'une longue expérience. Quel- 
ques observations nouvelles fournissent des rcnseignemens qu'il 
importe de ne pas négliger , mais elles ne suffisent pas encore 
ponr fixer définitivement l'opinion. 

La colique métallique est une maladie trop fréquente pour 
n'avoir pas été bien étudiée , et déjà Fanatomie pathologique 
date d'assez loin pour que de nombreuses ouvertures de«ada- 
'Vres aient fait connaf tre j'espèce de lésion que présentaient le 
plus ordinairement les organes de ceux qui ont succombé à 
cette effeciion. Or, en réunissant tout ce qui a été fait à cet 
égard, en comparant, en disentant les diverses opinions, le 
docteur. Mérat, auquel on est redevable d'un traité ex professa svce 
cette matière, avait été conduite regarder la colique métallique 
comme une névrose dont le siège est sur la tunique musculaire 
des intestins; névrose dont on triomphe aisément quand on lui 
oppose l'émétique et les purgatifs associés aux sndorifiques et à 
l'opium. Ce traitement, qui est celui delà Charité, a été généra- 
lement adopté par les praticiens, et son efficacité est telle qn^OQ 
le regardé comme un spécifique dont l^emploi n'a besoin qoa 
d'être modifié suivant les circonstances. 

CToMs VL . t7 
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La eoii<fQe mètiilHqiie est une phlegmaM dn canAl iialCBtîiial • 
à UqacUe on doit ci|>poder oa traitement antiphlogblii(iie. 
Telks iov& l«s tdé» qne M.,Pa1aili Cherche à .établir dans Ton-- 
▼liage qu'il vient 4e pnbHer ; les bases sur lesquelles îl s^appnie, 
sont: 1°. quinze obsfB^rVA (ions iSeeiieiili«a^ Tho^pice Beanjon, à 
l'Hôtel-QieM et à la Charité^ a», des r^isdnneme^ fondés, aiir les 
sjmptôine^ de la i^ala4ie, sur des notionsphystjologiqueact éer 
ouvertures 4e eadavnes consignéfs àtcs» les ««terar», et c.kui^iaîefr 
parmi celles qui jlyeaTeiit .lètre lîiTpraWes k A*Qpioi<nn qu'il dr* 
fend. 

X^es malades qui font le saje| des neuf preaUèrW observaiîoAft 
et de la douzième , aussitôt leur enicée ^^s Th^pilAl » ont été 
soumis au traitement antipblo^tiq«e.. L'nsage d^ Hligatte«^4e 
ia limonade, des fomentations jiéi|iQlUeiites« des/la^eme»s elde 
la diète a bienlôi dissjpe tous. les aecidens« etuv^né la «oiitya-^ 
Icscence, qui s*est quelquefpjs manife^jtée dès le quatrième joiort 
et ne s'est jamajs fiât at^endfre au delà de do«»e. Dans la 
dixième .et onzième observations les malades forent d'abofd tmîtéa 
infructueusement par Tanci^ne méUiodej Tun .pendant vin^ 
jour$, et Tauli'e pendant trois seulement: après quoi on ont re- 
cours au traitement «ntipblo^istiqne <|nt amena Uk nuérison 4lii 
premier en quinze jours «t celle du second en «ix. Le<i tims 
dernières observations recueillies en i^aOt à Théf^ldidela CJn»-» 
rite, sont d< stiqées, ainsi que le dit l'auteur » à faife rassortir 4es 
avanttages des remèdes antiphlogistiques , et les ineonreple.RS 
inséparables de l'emploi des purgatifs. Cependant ils guérirent 
deux^e ces malades en douze jours; niab le tro^ième^ aprèa 
8i jours de traitement, fut transporté à l'hôpital Saint-Lpiiis. 

Si Von ne connaissait sur la cpliqu.e jnét^iiqoe d'autres. faits 
que ceux qui sont rapportés par M. Palais^ on ne. balancerait 
pas à partager son opinion ; mais les registiTes dç la Charité t. oii 
Ton inscrit soigneusement Tétai., 4*âge , le jour d'jpntrée ejt. de 
sortie des malades qui y ont été traités^ montrât qu^bea^jpQop 
guérissent en cinq, six ou sepjl jours; que d'autres ont bespifi de 
douze à quinze jours pour recouvrer la sant^^ et que c'eat Je-|>lus 
|)etlt nombre qui exige ua temps plos long. A^ais, cie qui e£^t ^jur^ 
tout remarquable , la colique métHllique traitée p^r les ^tO^ti- 
qties et les purgatifs est bien rarement mor^ll^f,.pjaisque le 
hoihbré de ceux qui périssent est .à pel^i de^cç^ q^ ^i^jfé^^^ 
MiUydans la raison de i à 3o. Enfin, nous. pQU|f^ir<l>je^U^ que 
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J»4cMuiMi«| il tH mei/M <t«r« dfttil tift )$a(i pmiçiilief , àti i*ést t^d 
4ftnt k aéc«^té d'a)tendoiliftl* hl tfttîtetàénf «Atlplilfgbtiqiié 
pour rereftir i fat niéth(Mle d« to CShafité, qti) « été siiiTié At 
«noces. 

IJA. vrranké des dtfiilèim, It &éc1ierê6se de là laDguef^ là ifré^^ 
tfvdncé d» vomisseaieiis, l'opiniàtrefté de ta consiipftUbii , U 
idisposition eonynkÎTe des naïades ^ qvelque^fë la présente dea 
héiiièvroifiet tt la roi^or ém urinés sont dèH signes qal déno- 
lent im étai iii8aiiiiiiatoire> dont M. Ptfkîs ttotive la pteàrè dé* 
eîaive d*M ka ottv«rtapes de imdavr«a fntéà par Zéiler , Stolt ^ 
ilenekel et surtoat Bevdes y qui afiiriiiè avoir trduvé des traces 
4'iMM ^îve kiiânniatioa dA nésentèrei de restoniftc, ou àt% in- 
l9MiiDs «b(^» de» ptrsoimea mortes de la i6oKq«e métàftiqae. A ces 
r#Mils fort pUinsiblet sans doute , on oppose qtte , dans tbbs les 
fmm 06 i» naiftdto est aîii^e , on ne reinarqve àôctme trace dé 
Hèf rov q^e le Tentre fortement dépiimé est presque tonjor/rs 
insensible à b ptestiion, qAî» loin de provoqner la doalear, sou- 
lage adviveoft beeuiieup les mnMes; que la gnérison snrvieiit 
flWS#or»»e» ma<»fteiriement»prèsdes^déjecttofis pi^dVoquéès; que 
le ^Fflljiie sMcoèèç quelqueM» k cette itiehïdle , et qu'enfin 
en onve|i|it les corps du très^petit nomti^ê dé eetti^ quMIe t-AÏi 
périr, on trouve les intestins et particulièrement le coloa p<r- 
ttêt^ AktA plusieurs parties de leur longueur ^ et les intervalles 
entre ces étranglcraeos sont remplis par des matières sèdies et 
4Hl:es» Maïs U est fort rare de rencontrei^ soit dans l'estomac , 
fi«it dimâ le oaàal întea^md» éea tr^es de phlogoséi lorsqu'il éït ' 
eûle. Une foule de médee^s fVeotnfMaitdabfes ne baîâncérit 
point à les attribuer à dea compUcattt^us qtif, jointes à la ma* 
Udîe primitive, en modifiait les symptômes , de m^ùie qu Viles 
deivepteniCtire modifier le tr»^emeMt. Ausn la sa^née, fe jHus 
puissant des aat^hlogisfiqnes , est-elle recommandi^e dfins les 
cirectnslances eèlea acotdeos inflammatoires sorlt tmmineiis ou 
déjà déveleppiés > et Fcmploi dee pnrgàtifs eaft afoi^ différé, oit 
' mèmi^ complètement repoussé. A cet é^rd, noiii ferons remar- 
«liMt qne dens lea qulnae observations rapportées par M. Palais, 
doiœ S4»ni relatives à des sujets d'un téiMpérantent tiahgnîn , 
d'iine eonsiitutiod robuste et àam$ toute la ((ttte de l'àgp. Oi* 
ces conditions sont-elles tout->^à-fai%éflri(ngèrej; aux motifs (pii ont 
délierminé U oondwite des ^médecin» dont [a pratique^ n f(>Mi*ni 
U m«li^# 4e ce nouvel écrit, et n'esr-ce pus. a)!<(*r au ét^k des 
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limitai ^ue dVtaUîr «n principe géoé'alce qiil n'eci pst^btUe--^ 
ififBt.vrfti que dan» de» ca« pariipnliers. Opposer les rii^ttoU de 
c^iiinze observatioiis a ceux d<eplu«:de Ireote: mille , et condaCtf 
«'ibsoiuinirnt en faveur du plus périt nombre, n'cst-^cepas s'écari-: 
1er des rèi^les dç toute probabilité. ? iyaillénrs Tesprit est-il 
copvalncu lorsque- pour expliquer .les, résultats peu satisfaisant- 
obtenus. par Dehaen, qui -le premier proposa^ en i^k^, le 
trairemept antiphlogistiqiie, on se borne à dire : si- on lut préfér;* 
l'usage des .])|iirgat.irsy c*est.p;*rce qii'tl ne fut point employé 
dans toute su rigueur et .administré aussi sagement qu'il Test* 
de DOS jours ; c'est parce .qu'on eut recours è des émissions san** 
guînes générales, au liieii d'eii^loycr Jes saignées locales PQueil 
dans une maladie essenliellement. infiammatoil^. si* l'on tmt 
usage d'un traitement . antiphiofjistiqtie, mal administré, ai l'os* 
Y^ut, on, perdra ^ ào%, malades ! tandis que si;on lui oppose des 
niédica mens .irritans .,1a mort alité ne sera plus que de* j^; Se te- 
nant également éloigné des deui extrêmes , M. Palais ne se se^ 
rait-il pa^ davantage approché de la vérité, s'il eût dit : La co- 
lique métallique chez^ 1rs sujets Jeunes et, rùbustes est souvent 
compliquée d'accidens inflammatoires qu'il, Jauf combathv par* 
un traitement approprié?. Tkil. 

i57. Extrait d'ck st^Moiaz tu a l'A cabémie des sciences, par 
le D*: AcDOU'AB'D , médecin principal des artnées^,. etc. 

Deux opinions partagent les iiiédecins sur la fièvre'juune: Utk 
uns disent que, cette maladie vient .toujours de l'infefetion, les- 
autres de la contagion ; on écrit ,de part et d*autre, et la question- 
reste toujours à décider^ pemièrement encore , l'attente géné- 
rale a été trompée : un rappppt a éléi'ait à l'Académie des scien- 
ces , au nom d'tine commissioi^ chargée dréxaminev «tivera écrita- 
sur ce sujet , et ce rapport n,'a riea décidé , rien jugé. 

Dans cet état de choses , Je docteur Audoiiard s'est pré» 
seuté tenant le. milieu ei^treles deux opinions. Il a lu, à cette 
même Académie, un roémpire, sur l'origine et sur la contagion- 
de la flèvre jaune ;i{j\ dit que ces maladies viennent de l'infee^ 
tion^ et qu'elles se propagent par la contagion. Cette nouvelle 
opinion , qui semble d'abord paradoxale et difficile à prouver f. 
acte soutenue de la manière buivante : 

L'intection doit i\ve considérée sous deux points - de vue. 
Lursqu^lie c&l le résultai de la déeiumposittondes végéMix el 



/^Om anuaKUZj à l'uide d« la ckaleirr et d« i'Iiitiiiidittt , oomnie 'dans 
lt% raai'ms , tes ports de^îoer , après le débordement ides fleu- 
ves, etc.^ elle est éïxé^ géologique 4>n imiTer^eHe. Étent l:i mime 
.sur loitte la terre» elfe doit produire .partout les mêmes mati- 
. dîes ; telles sont , par exemple , les^ fièvres intermittentes qu'on.' 
trouTeeH effet sous toutes les latitudes;. mais •il n'en est pas ide 
anéme de la peste et de la fiàvre jaune? ces maladies sont Irraitées 
à certaines contrées ; il y a donc une cause ou infection spéciale 
qui les produit. Cette infeotion,poarla fièvre jaune , est celle 
.qui s'établit dans les bâtimens négriers (i). Jl est certain ,• en ef- 
fet y que les premières apparitions ,de cette maladie eu rant lieu 
dans les ports où abordaient ordinaîreraent ces navires, et qu'en 
général elle s'est boraée à retendue du littoral «méricaiiN, -oii 
l'on a fait ce commerce, savoir > depuis le Brésil jusqu'aux 
États-Unis ; elle ne règne pas sous les juémes^ latitudes', et daits 
ce même continent, au, bord deTOcéan Pacifique. Il est probable 
queja peste vient d'une autre infection epéciale, inconnue 'jus- 
qu'à ce jour. 

De ces premières données il résulte que ces maladies ne tirent 
pas leur origine des climats; en effet , Cadix et Vera*^Cruz n'ont 
pas souffert de la fièvre jaune lorsqîa'elles ont été bloquées -, et à 
Constantinople on ne voit la peste que dans queld|ues quartiers; 
d'ailleurs les maladies endémiques, c'est-à-tlire celles qui sont 
dues à rinflaence des climats , régnent plus ou lAoins 'tons les 
ans , comme les fièvres intermittentes , par exemple, tandis que 
la peste et la fièvre jaune ne reparaissent dans • le même lieu 
qu'n près. qu'il s'e.«t écoulé plusieurs' années : on ne la voit ordi- 
aairament que dans les ports de mer. Il n'en est pas ainsi des 
maladies contagieuses ; on peut s'en préserver par l'isolement^ 
tandis qu'on ne pourrait se soustraire, par le même moyen , aux 
maladies endémiques , etc. 

Après avoir montré que la peste et la fièvre jaune viennent 
primitivement d'une infection différente de celle qu'il appelle 
géologique y M. Audouard établit que ces maladies se répandent 
.par la contagion , et voici à peu près comment il a raisonné : 

L'infection géologique , qui<a la terre pour son domaine^ pro- 
I II 1 1 I — — ^-. Il I III ■ II I I I I I I I I l ' i I 

. ^) L'année dernièrp, M. Atidouard co(nni<iDi({ua à TAcadémie des 
jSci'ences deux. mëraQires sur ce lujet. Ces raénioires parurent dans U 
petite méiUcaÎB» 



- 



' . 



954 âf^decin^. 

tmriw qu*an« ««tr» i»ttie di^feelhMiy qui est tf>D}oiir9 limHéé et 
ê^éAaké, firodnit àm VMltdfCs IMt^ ut «pécîAfeft «omine effé. 
Cis d«nnâMt walaiiwi tout ic» l^oâ qai tiennent toiti|i9itrs ^ 
It o«rrtfptî»a dafHÉirfavilionme Ménbre> ou parâ^ ttstfèMs 
«■inwltSt e» |Mitrélb«lÏB«i. Cil iMvve eelte InAfclion ^an^ les hô- 
fiîuaJi nal t«M», #»■> tes. prIsMn , tes iea«ipl , les chirmps ée 
ka^ûile, lesiàRtS'fissiéf^y les Mrltes de speetode, les d^6t& 
4« piJsopBÎCff» de ||iiei>rey li>s bâchfeôiefts li^rfers ^ fe s tdtapTiitfréâ- 
lies, les SaoïlMaax » les Tisries , les lusses é'sHsnces., ttc. 0fe 
•si esiMitielWmeBt ostâmiA» , et drfVère j par conséqnest , del^ii- 
fection gAdogique, EH« est d*siitant ^s forte et phts active ^ 
«lue les asksines sttat pins «oneentrés et plus comprimés ; éBe 
ft'étoUil dans des liées feignes, tsMltt^cie fVatre a lieu en pfein 
•ir ; o-est ^le ^ eiiio ^ wfm eafeiidf# les tjpphta » maladies iïôttta- 
^SHises, ftinsi c^ocf Vopibîoii génémle le répatid , et que M. Aii« 
U*uaMl V% Avaneé d'après des hitM de s» propre «xpérieoce aox 
armëes« Mais puisque la fièvre jaune , qu'il surnovnne typhus 
4M«li<gw^9 el qa'^n rappelée aussi typhus d*Afl»érique , rient de 
V4iifeelî«ft des bàtunens Bégfriersy elle doit être àssântléeaux ty- 
pkus dont eUe est congéoèrey et l'oa doit cvok« qu'elfe est encore 
plus «osktj^^se qu« ces derniers , parée qm'éttee&t plus intense 
l|neoas derniers enodve , œ qp« déniont^etit sei»sympt6nics , sa 
«iJM^e eê ses résutoav». 

Pçmr d^MUMF ^»kis de proAM^ité à eene e^fiséqit^flce, M. An- 
douard a esaoûné quelques maladies ^i^épti^s dangereuses ,, 
leUes que. i'IrfifoQpbolMe^ la ga)e ^t to variole, il si fait voir 
qil*elles vieniMiit prinûtiveoient de lHBfec4ion , ^ qu'elles se rè- 
fiafeBd<*nt eiisuilf par la e^^ntagtoi» ; mais , à propos des ryphns > 
ii s d^ que nnieotioii qui vient de Fhemme e»t k pkis funeste a 
l'homme même \ et il en a pris occa&ion d'eng;^r les Académies 
9 meuve «». concours la question suivante :; « Jhisqu'É que^ point 
n i^ )|u«ie»Bs excfémetilillelles de l>'bamme sont nuises à 
» rbc^me même i dans quelles circonstances i^Vit& soint plus cm 
» nioÀus Quisiblesy celles maladies il peut en résulter i et^ueHe 
» ^X l4t4isfM>SttiAa naturelle de ilieinme à ces mêmes mala<Kes.>» 
U sç f^(jl6 &vr ce que les gâ^ de la respiration y rbuftettr de 
Ja transpir^tioii , l'urine , les exc^émeus » la matière de la s«|\- 
puratiO{|gi des plaies^ etljusques i|u cor|w humain hiè^méme^ lors<r 
qu'il a cessé de wre ^ sont autant de causes, qui ptodtibcut fi^n 



fecllon La. pluK claogein'UAC q^ii'il soit pqMJblé de tpoiHY6i. Cfest 
celle qvi produit les asphyxies si fréquentes deus. irs salles d« 
spectacles , le typjiiis des hôpitiMx et des prisons » les. fiè¥ses.pa* 
trides que l'on contr<icte dans les amphithéâtres ou froqirertttcà 
des tombeaux^ le plomb des fosses d'aisancea, la gangrène 
d'hôpital, la fièvre jaune ou typhus nautique desMtiinciisraéi* 
griers , etc. Dans toutes ces cii^constances , Thomme a Ibumi lo^ 
élémens de Tinfiection qui doit être mortelle pour lui ,,et les ma- 
ladies qu'on observe «lors sont Le plus souyent contagieuses. Tels 
sont les typhus parmi lesquels on doit comprendre la ûiYp6 
jaune et la peste. , 

Sur la p^emiè^e de ces maladies.on commet, suivant M* Au- . 
douard, une erreur non moins funeste aux progrès de la scienoe 
qir'à Iftamanité;^ et panni le» semeei^que ))romeit«i# fes idées 
itiKiv«llea il pense cp» IVi» dest pkis importana est . de nous 
avoir fait connaître qu'en Amérique «, coin me en Europe, tm 
conibnd , .sous la dénomination de fièvre jaune, la malajlie 
qui sort des bàtimens négriers avec celles qui sont réellen^ent U 
fruit du climat ; car ces deux contrées ne sont point exemptes da 
produire les fièvres intermittentes ou rémittentes bilieiises qui 
sont propres h tous les pays chauds et mai^écageux. Or cesma-- 
ladies ont q^elque ressemblance avec la fièvre jaune, et elles 
induisent tellement en erreur , que des hommes de bonne foiqnt 
pu dire avec une sorte de raison, tantôt que la fièvre jaune est 
eootagiense ^ et tantôt qu'elle ne Tese pas. Ën^séparant, quelque 
aoit ie pays , 1» maladie importée de cdle qui est due au cit- 
mat y on aura contagion^poiu* la première^ et oon-coniagton pour 
la seconde. D. F. , 

1 5S. OnsEEVATiQns sua la gontaoiom du CaoxÉaA-MoBBOS faits. 
PAH LA COMMISSION DE SANTÉ DU Benoale ; par M» Lagaille , 
chirurgien à Hle Bourbon. {Journ. univ. des sci^nc, médif. , 
lo". année , tome XXXVII , 109*. cah. ) 

lj'u.uteur de ces observatipos fait prcuve.d*une très-grande rc - 
*erve^ Après avoir rapporté beaucoup de cas où la maladie pa- 
rait tantôt contagieuse , tantôt non-contagieuse , il tire les con- 
clusions approximatives suivantes : 

i*'. L'infection se renferme dans un cercle très-petit , s'étend 
lentement dans Tatraosphère. 
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a^. £^*«0ntagioD n'a point lieu d'indÎTidu à individn , ma» 
d'anjgrand corps à nn autre. 

3^ On seigftfantit de la maladie en se plaçant sur des hanteurs 
. exposées à tous les Tents. 

^ n en serait donc du choléra-morbus comme du plus grand 
. nombre des maladies ëpidémiques , qui ne se développent qqe 
sons l'influence de plusieurs causes réunies et relatiyes anx lieux, 
à Tair /aux eaux et aux individus. 

M. Lacaille espère que le zèle des médecins françabet anglais, 
l'étude soutenue de cette nouvelle épidémie ^ ajoutons la bonne 
foi dont il donne Texemple , finiront par éclairer la médecine 
sor la nature encore ignorée de ce fiéau redoutable. 

« 159. Mteoias %v oBszaYATioirs sva lb tiaitbment sa i.'ÉaTsi* 
piLE pBi.E6M0ifEux ; par M» J. SABLâiaoLas , D. M. M. ; in-8?» 
de 3i p<BfQutp^Uer y x8a3. 

L'auteur de cet opuscule veut nous apprendre que le meilleor 
moyen de triotiipherde Tcrysipèle est de lui opposer les vésica- 
toires que Ton applique sur la peau enflammée, et qae le via 
bouillant est un remède qui a réussi à un de ses amis aussl-biea 
que les sinapismes. M. Sablairoles fait le procès à tous les autres 
modes de traitement» et veut établir la supériorité de celui qu'il 
propose. 

160* NOTTGR sua DBS ACGIOERS VKiréVEÛXPaOOÙITS PAB LaPoMMS- 

iiE-TEaaE NOUVELLE ; par M» BouaoBois. ( Journal général de 
médec. , chirur, et pharm. y}ni{\et i8a5. ) 

Les faits rapportés dans cette notice portent à crpiré que la 
racine àix Solanuin tubefxtsum^ qui, dans l'état de maturité, est 
nn aliment salubre, devient nuisible si Ton en fait usage avant 
son parfait développc^enU 

Il est bors de doute qu'aux diverses époques de la végétatioo^ 
les qualités particulières aux différentes parties des végélaux su- 
bissent des modifications dbnt jusqu'à présent on ne s'est pas 
assez rendu compte. Mais le mode de ^préparation que l'on fait 
subir aux substances alimentaires exerce une influence incontes- 
l'abie et qu'il est toujours important dapprécier. Or cette con- 
sidération, à laquelle ne s'est pas arrêté M. Bourgeois, rend son 
observation moins utile qu'elle ne pourrait Té Ire* ' Thi^.^ 
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iSr.SuR LSiCrFSTS PE l'acide CHIAZIQCESULFUBi; parM.MATSB, 

- ' Professeur à l'Univers, de Bon n ,{Hhein . fVestphâL Jahrbûcher 
fur Med. und Chir, , t.- IX , i •*", cah., 1 8a5 , p. 78. ) 

li'acide qui précipite en ronge la solution de sulfate de fer 
fut Recouvert par Winterl^ qui lui donna le nom d'acide sangui- 
nique ( Blutsâure ). Treviranus le trouva depuis ^ans plusieurs 
fluides animaux ; Porret l'y découvrit également, et lui donna le 
nom d'acide chyazique sulfuré , sous lequel nous le connaissons 
plus particulière ment. II résulte , comme on le sait , de la corn-* 
binaison des éléinens de l'acide hydrocyaniiqne et du sulfure. 
Sœmmering assure que ce composé est un des poisons les plus 
actifs, ce qui lui a été démontré par les expériences faites sur le* 
animaux. £n échange , M. Mayer croit pouvoir conclure des re- 
cherches expérimentales auxquelles il s^st livré , que l'acide 
cliyazique n'est pa^ réelleinent vénéneux, C|t qu'il ne saurait être 
comparé sous le rapport de ses effets avec l'acide hydrocyanique. 

Jetons un coup d'œil rapide sur les expériei^ces qu'il produit 
aujourd'hui pour étayer son ppinion. 

Première ej^TcfriV/ice. Une' demi-once d'acide chyazique est 
injectée dans la trachée- artère d'an caniche ; an bout de 44 ™î* 
nutes,ranimal a repris toute sa vivàcité.On renouvelle l'opération à 
deux reprises, avec gouttes vj d'acide prus^sique affaibli, étendues 
dans 5 ij d'eau ; la première fois l'animal tombe comme mort , 
' mais peut être rappelé à la vie ; la secoQde, il succombe en proie 
à des convulsionr 

Deuxième expérience. On injecte dans les. voies aériennes d'un 
gros caniche une solution de 3 i^. d'acide chyazique dans f iij 
d'eau distillée. Aussitôt la respiration devient pénible, une grande 
quantité d'écume sort par la blessnve de la trachée-artère, et 
l'animal meurt au bout d'une minute et demie. Ouverture» Grandes 
taches brunes dans les poumons^ provenant de l'épanchement d'un 
sang coagulé ; collection de ce 'liquide dans les cavités du cœur. 

Troisièrii^ expérience. On injfcte dans l'œsophage d'un petit 
caniche S iij fi d'acide chyazique/ divisés en trois doses. Une 
heure après la dernière , fanimâl ne manifeste aucun phénomène 
morbide; l'injection est répétée en un seul temps, et l'animal 
meurt au bout de deux heures avec de légères convulsions. A 
Fouvertnre, les muscles des extrémités se contractèrent vivement 
sous rinfluence du scalpel , mais les yeux ne présentaient plusla 
ipoîndrc ;ipprirence de vitalité. LVstomac était enflammé ; du 
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^»ii|; c«9j^âé se tronvjiit ré^runché entre aea ingnihcatm «t è i» 

ftiirface de la muqueuse , % Jm quel te il adiiéraît fortemenl» Ik^ii- 
riae renfermée don» les l>as«ioeU éiaii; colorée en, roo^ pM le 
•uirate de frr; la vessie n*en contenait point y el ce réactif ne 
changeait pas It couleur dé fa surface interne de cet org[eiie>. ce 
(fiif iiîitMit su])poser qu^îl n'jf était pas arriéré d*inrine depuis quel^ 
q,tte temps. 

Quatrième expérience. Une demi- once d'acide chyasîqoe èsl 
injectée, le samedi à 9 heures du uiatîn ,,dan& Toesophage cTun 
petit caniclie. Le lendemaip, à b même heure, l 'animal succombe 
après qiierques coH'vijlsions ;i( n'avait présenté aucun phénomène 
niorl>ide pen<iant la première journée. Ouverture. Vesiom^cn^fk- 
tàrr pas enfl.inimé , les intestins étaient Vides , la plaie de l'œ- 
sophage en partie cicatrisée ; mais reHe-t i , reod«int la déglutî- 
tn>n trè5*2mp}|r(aite et Ityrant passage à une portion des alimen«» 
i'aniraoî paraft avoir succombé è la faîm. 

Cinquième expérience. Deux drachmes diacide chyauque iii- 
jcctées dans le rf ctum d*iin petit caniche avec les précautions né- 
cessaires pottr qu'ils y restassent ne produisirent aucun etïet. 

L'espace ne nous permettra pas de citer ici les cinq autres ex- 
périences rapportées par M. Mayer ; celles que nous venons de 
reproduire suffiront pour faire apprécier les conclusions que ce 
professeur tire de leur ensemble. Il pense que le mode d'action 
de Tacide dont il s'occupe ne saurait être assii;)ité à celle de 
l'acide hydrocyanique , parce que , i*. le dernier, lorsqu'il esl 
pur I tue à la dose de deux ou trois gouttes, tandis que deux à 
quatre gros du premier sont uécessalres pour ])roduire cet effet 
sur les mêmes animaux ; 2**. l'acide hydrocyànique n'enflamme 
pas résftomac comme Tacidé chyuziq^. H. H..»..p« 

iQa* Qvcx^QiiKS RfiXLBXiAars sua. la Piitj9isie TliACHÉAt»; par le 
{^'^..Sacsss. {M<ig. d^r gesammten Beithuade^ t. 19 , %^. cah.^ 
p. 33*,) 

L auteur réfulie l'opinion du JX^* Hennemann, et prétend que 
(es.pblhisies laryngée ou trachéaleSj^soot quelquefois des maladies 
idiopalhiques et indépendantes de la pblhisle pulmonaire , quel- 
qnefpîs aussi existant avec celle-cL M. ^Sachse pense que la phli- 
^^ laryngée ou trachéale est plus fréquente qu'on ne le croit 
f;ommunément , et que souvent elle s'accompagne de tous les 
^yniptômes de la phthisie pulmonaire i biea qu'il n'y ait pus d'oi- 
cératiQ^s dans les. poumons. 



par 1« 4{v€^^6t1]¥«vol^ d# lay««» ( Joêh^* ^énér* de Modecp 

mal iSïS.) 

lH. Sauveton a présenté a la Société de médecme la relation 
d^un eN^^'soo^emMtt par le tartffe alibîé introduil à ua&ttfès-^ 
(orle 4o«e d^o^a l'écosomic^ L*é|MMiie d'ua plMiraMcièn ptit |Mwr 
du pelîtrlait un liquide v«rdAtrecoiiiteiiii dans tia verrede lid>}e; 
elle a«Ueiui de remfUîp k vfire deâéram W iiat le tottl. Le li» 
qujyr^ cpi« caftaa k méprise de cette «dame, e| <qiii pesaîl wie «née 
. et deiliky rtaît une préparation d*éméti<{He. qm o&nteaait eim* 
rç» 60 g^rainft de ee sck yempoisAiMiemenl ftit teieonntt atmsttèt 
après ringe^iioH du-ltcfolde dans l^e•tcllllac$ #11 mtflNitei «pf«s ^ 
Mk Siiuvetoft et Jiil auprèa de la «takdei Aed(Mt|aiit ehez «lie ka 
a|c€ide»a graves ({n'auraient prodtHts des vomÎMéttiUis long» et 
p^aildes , û oo lea eût excités } eettàîi^ d'aHkava qtte k p^is'OfL 
é^it emcore en entier dans l'WstfCMaae , M. Stiue<«to& v9ma 4e à'aK 
.«oold^ciaittqYtîmijauae f^msde.i-ertii fcotde , et enfit pivndra 
eo quelqnea iKtirea à k aiakdo oiD(f om six tevrâe» qw p09" 
IPai^Mi eonlenir «mroa. éeùx oacea de <Mft»e lékKtire. lies aec>- 
deaa ae borfièrent a quelques naatée», à delégèrè^eoUquétt ; 
Mfùk de« dk>ukuFa à Tépigastiv séiiifi^iak sentir peadaat ni^ mfm 
à peu prés. 

Cettc^ oj,MiMnsaJèii»n pr«uY« eombie» U est avantageux d'admis 
niiitrer k quiiK|«uaft djina les, enpoiES0BaeiiMiMi par k tairtre sCt- 
4)i4 > k^aqu'il seraii dâii^ceiui. ou. i«iposai;bk de fiiîre voiair k 
ims^ade. L'aûtioa'déeomposaoïe ûeceUeéeooee et de toute aiuve 
substaae« eanteaaat du ^nin et de Tacide gallique aur réiaé* 
Mqu^i^e^t laaiatouat déoionirée par une iÎHik d'exp^kneea. 
IfiHUefoisi pour reneair ài^tre oi»servatioayiH>us dkoas qu'oa 
^urrail eni^ployer peut-être avec plus de tuceès éaeore k quint- 
'^uifpÀ eii poudre «ans aucune préparation, de préférenoe aax 
teintures ou aux décoctions de celte substance» En effet, kquin* 
quifi^ aveo l,equiei o|i a préparé ane décoction oaune teâktuve 
çQP9Cvy.e encore la propriété de décomposer ruméti^pie ^ d'où 
l'ou doit coucluce que cette propriété- existe dans un plus haut 
.ckgrédans la poudre que dans la. leifldlure oju la décoction. Lii 
. poi^e de quiaquiaa ofifirÊ, en second lieu» cet avaaiage« qu e)k 
enveloppe k poiaop. qiUJii se trjb^av^ d9M&, Teslaiiiac et eiupéclo^ 
.9ii^i k «9a(«i0t de, k totalité' de aette auiisknoe j^ee lej^ partkfic 
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S64. KhUKATUMB do DIAPHBAGMB BT DB TOUTB la BAfB liB.Û 

«.«oiTBUiBy QOÉBir^m L*AcupinrcTUBB ; par P. Tahgbou. [Buii* 
de la Soc, méd.éTémuL^ ibai et juin i8i5.) 

Un homme d*eii¥iron 5o «ns , sujet depuis long- temps à des 
douleurs rhumatismales contre lesquelles il avait inutilement em- 
ployé toutes sortes démoyens, fit appeler M.Tanchoû an mois de 
novembre de cette année , pour le guérir d'un mal cruel qui ne 
lui laissait aucun repos. Le malade , dit Tauteur^ était étendu sur 
aon lit, ne pOttTant se remuer, quoiqu'il fût tourmenté par le 
besoin de changer de position. Chaque inspiration était doulou- 
reuse et accompagnée d'un cri aigu , et le malade cherchait a 
respirer par la partie supérieure de la poitrine ; la respiration 
était fort' courte 9 le yentre déprUné, Thypogàstre enfoocé, et 
M. Tanchou cnit reconnaître un rhumatisme du diaphragme.; 
il appliqua au malade un naoxa de coton sur Tépigastre, au- 
dessous du cartilage xiphoide , la brûlure fit cesser la douleur, 
mais elle reparut au bout d'un mois; nouveau moxa appliqué à 
la base de la poitrine dans le sens de nnsertîon du diaphragme^ 
aux côtes; un troisfême et un quatrième moxa forent également 
appliqués sans antre résultat qu'un court intervalle de soulage^ 
ment. 

M.Tauchou se décida alors a pratiquer Tacupuncture; il plaça 
trois aiguilles de la manière suivante : la première, longue d'en- ' 
viron deux po«ees, fut enfoncée horizontalement au niveau de la 
dixième vertèbre dorsale et à trois pouces de la colonne verte* 
farale^ dans l'^paiueur du muscle du dos : son introduction né 
lut pas douloureuse. La seconde, de la même longueur, fut 
cnloBcée dans la région épigastrique , vers l'ex émité anté- 
rieure des vraies côtes ; enfin la troisième aiguille , de deux pou- 
cesetdemi, fut enfoncée au-dessus et %ers le milieu de la longueur 
de la septième côte, dans l'intention d'atteindre le diaphragme. 
Après l'introduction peu douloureuse de ces aiguilles , le malade 
éprouva beaucoup de sonlajgement ; on les retira au bout d'une 
licïure. iJt lendemain M. Tanchou trouva le malade se promenant 
dana sa chambre, les doirienrs considérablement diminuées . 
avaient d'ailleurs changé de place ; illcs poursuivit avec des aî-^ • 
gutUes qu'il enfonça dans les parties nouvellement affectées , 
savoir, à l'angle inférieur del'omaplate et au dessous de lamamdle 
gauche. Ces douleurs se reproduisirent encore dans diverses ré- 
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' gîoirft die la' poitrine et d« dos oh. le médecin- les prmrsutyit, ea 
perforant hardiment ces parties ayecle même snecèi", à Taide des 
méines aiguilles. Dans l'espace de 20 jours,ie maiade de M. Tan» 
chou a, supporté^ l'introduction de 18 aiguilles ; il a parfaitement 
guéri y et depuis quatre mois il ne ressent pluâ aucune dou- 
fenr. B. 

16S. ObSCAVATIOIT sua l'HÉMOBABAG» UTi&INS roiJOKOTAirvB^ 

, APRis <L'ACCoucHEMEirT ; par M. Desobauges* [Journal généra 
de méd»^ ckirurg, etpharm,y]\ï\\\ii\. \%'x^) 

, Dans une des séances publiques de l'Académie royale de ra^-^ 
dècine ( section de chirurgie ) , M. Ëvrat a In nu mémoire dans 
lequel il fait connaître lés avantages qoe l'on peut retirer du suc 
i de citron exprimé dans l'intérieur de la matriee, pour arrêter les 
héfflorrbagies qui sunrieiinent à la suite de l'accouchement Nrr»- 
qi|.'ii j a inertie de l'organe. 

Le mémoire de M. Desgranges a pour but de faire connaître un 
moyen analogue auquel il a eu plusieurs fois recours ; seulement, 
aniieud'ua citron, il introduit dans l'utéru» une éponge imbibée 
de vinaigre, et en la pressant il s'e0brce de faire jaiHir le liquide 
astringent contre les parois de la matrice. Ce procédé, quf a 
quelquefois réussi à l'auteur, a été intéressant dans ces trois ciiv 
cénstances dont il fait connaître les détails , et ce n'est qu'en lui 
associant la percussion forte et brusque de l'eau glacée répandue 
à. fipts sur la région de l'utérus , qu'il est parvenu a suspendis 
l'écoulement du sang. Ainsi , continue M. Desgranges , quelque 
é<iergiqueqne puisse être un moyen > souvent on est obligé pour 
le rendre efficace de lui donner de piiissaUs auxiliaires. ' 

. Dans un rapport placé & la suite de ce mémoire , MM. D^ar* 

que, Héron et Lagneau rappellent que depuis ]oug*temps on est 

, dans l'usage de porter dans la cavité utérine deé corps spongieux 

T~ imbibés^d'oxicrat, dé vinaigre pur ou d'autres liqueurs styptiques, 

et qu'en les promenant sur la surftice interne de l'organe, on mcft 

ces liquides en contact avec les bouches vaseulaires saignantes, ce 

qui, joinfi l'effet que produit le frottement, doit contribuer à 

I arrêter* les contractions de la matrice. Au surplus , en n^ayant 

\ égard qu'au contact du liquide, les iajeetions faîtes avec une 

I seringue armée d'une canule en- arrosoir doivent être préféra-^ 

blés, puisque, d'une part , on projette une plus grande quantité 

*'i de liquide^ et que, de l'autre , tm peut lui imprimer ime vitesa^ 



capable àt ré«U#r êm flott d« ftui|[ ^ t 'é th» p| i c «t iiiMiMitt« 
ment des ▼eÎMeanx. Taiu» 
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l(96. ÔBtXHTAtlOir 0*ITHfc PAltAPtlOIB h^RODUITÉ PAE AES ËtDA- 

tXBEB («céphalocystes) dans le canal yeriébral; par M. Hk- 
XXEEy D. M.P* [Journal ^àér. de médec,^ chimrg. etj)k^rm,^ 
jnmeti8z5.) 

TTtte jeixne penonite d'une Ibttè cbuàthâtron épt-ôurs^ , àrft^e 
de!i4 anv, un Bédtimeùtdotilôareut i{ût détient bientôt pîtis|>é- 
nible et finit par gêner lefi inonvèmens dû Irone. Peu a péala 
santé â*âltéfe ^ les donkets Véten^B^ i^«x iii«m]iTes abdooittiâivt 
la slatie» est mal 'àssnné*. et' lu inaitde obligée ëe fiardcr 1* 
cbambFe ; die est recule e rhèpifiai St.-Loiiis. Le on Toit se dé^ 
Mlop|ier tons le^symplômes qui cemctérisi^nt nn« grave lésîott 
dn la moeUe épîeiéf e ; des dnulenrs t ràs^ri^es eetnblent paHir 
de répîne et se propager aux membres inicrienrs qai sont dattf 
HP étet de tension eomitie téranicpie ; les parais du thorai et les 
ynembressupérienrs ne snnt bîeii|6tplos exempts dasonffmiiccs, 
la respiratiiHi est gênée « les naines et les matièrea Hécales s'é- 
cliapfient ifivolôniaîiraflien^ Kn nn mot, fa paralysie/de le moitié 
înitérieure dn cni^ est ionmplèie , et cependant ia eolenne i«rfé- 
bra]e n'offire dens Heme sa lùngnemr eutîinn aitérafîo* «pf^- 
rente Cet étnt ^ésespéTiéslibsùte fondant plusieurs j(Mif%tf|iiièi 
quw Ja n^aiode e^sse de vtfrpe, aàns qne l'on ait oi^tenu eoéina 
avanta^ des n^eyens em^^leyés pnmr la eoniagar penifamt «me 
nudedie qui avait dnré jins de erois éas. 

t**onvertMre dn cnfU^re ne présente d*nbord rien qnî pulaae 
fournir d'ntilps renaeignemens ; mais en examinant le racfaii^, ^n 
^0n;ve ja eanse dn mal et J'toxpUoaiiôn dcé dmrrs pliénmnèAes 
nhseryés dnrajitia Tie. ^ effet « snr lec^U gandiè de la celoiniie 
yertrfbrale» entre U muscle trensversal épit^mi etlesiamea 4tea 
moyennes dn dos, étnî^i nn Lyëtets^IitilmMltrèt-iriinae qiiî,àavert 
avant que d avoir été aperçu, fut trouvé rempli «l'cicé])b{tior^faees 
de Toluma très-vadAble« et dont le nombre Velevait à p^nn ée 
viingt. L'«ex€|\vatton aese^ large où ' étaient icigées ces IryHai ides 
communiquait avec l'inlérieer du caiÉil va^^hidtim , a« m^p^n 
d'une ouverture de troia lignl?s.enviroki ^arrondie et pratî^mée 
surlesbordscorfespéndànsdeslemes.dea eiDi|ttièmeet sinjénve^ 
vertèbres dorsales. L'inlérienr «in canal miaà découvert ^nr it^e 
coupe cpi^vcuaj^ment faite pinn^ra que les at^éplmloeyilM ^ 






mnigxik péa^ltfé tt iVdkfli MijgiiiraiéilMi calibre' «n «Mml II» us 
.dani Ja partie ^u'IU «ocupaieiif» Ces vers rraf«rjji4» 4ijiA« «h 
JLyste tnès-mifice oompHniaient foMcment 1a maeS4e épkiièrd, «e 
q;uir«nd suffisamment C(»mpl« de la piiralyaie , et ctpiirfafi h 
phlogose <\m se ma»ii«|ila Vers les derniers leitips de la vit , f t 
dont on trouva dei traces après la niftru 

A. la SHÂte de cett» obsrrvaiton importante vous le dcyr^èle 
point de vue de la phjFsÎQlo^^N^ oi de la p«<i»oJogi« , ie réd«etctfr 
da Jonmai de méd^ine a,f^enfté.qit'it pourrait être utile der»]!- 
peler div-era faits curieiit pinson moins analogue», «ti|ue M. (M4* 
yioi» d'Angers ^ consigna d^tns &oa eice^m ouvidi^ &ur U 
.inofille épinièreet ses maladies* Ce riipprochemcnt ati!e munt-tfe 
i|ne.ce& affeotifins sont jnoins rares que Ton pourrait leerotrei, 
: Ot le soin^ue T^O a 4iiis à en décrire les aym(adinas pourra «oO-' 
InlnierÀ uciairer le diagnostic dea praticiens* TniiA. 

167. Histoire p'un ahévrisme actif du ventricule jgnuclie du 
cœur ; par M. Lobstein. [Journ. de la Sac, des scienc.^ agric* 
et arts du dcp, da Bas-Hhin, i8'24, cah. 3, p. 334») 

L*aMtemr faiifonnaltre avec beauooypde détails Tensembledes 
4iffGO^aNH)çe^ qn'i ^nt pi3ûc^déoi«aeODinpii^é ectte maladie cpii po- 
jnaftamnitiôtédétttrtfnjoéfi par ja^Uspoaitton goirtteuae du sujm. Ka 
.«ffety dèfiaa.prdmioie j^anesse W^** fut ploaieurs fois at4emi éhim 
. fhtiinttiisqiipgOiitteujK porté SAtt la poitrine, et dont il gui^rk erfieft^ 
f4^}fSi 0aHï.)>i?o p<*in*eatiirHS6er à l'âge de i^^ans leméiâft des (tîn- 
mes. Parvenu à sa ;> 1 *^ année|,il éprouva une nouvelk atlaqawd'ai - 
thriiis qui dura 4 mois. Après un intervalle de 9 ans la maladie se 
i«nouvela avec plus de force, et le symptôme le plus alarmant 
'était une violente o]>pres6ioa de poitrine. Six ans plus tard, Titf- 
fection goutteuse reparait encore avec Jes mêmes caractèrCi, et 
•pendant trofs ans toomente le «malade auquel elle accorde à 
peine quelques légers iiépitsJL cette époque, la fréquence de» pid- 
pîtalions et .la vi4>lenoe des battemens dit ceeur ne. permetteirt ' 
-plna de douter de i'e^istenoe d'un anévristne qui chaque jour fit 
. deqaott^eaux progrès et amena la mort du malade âgé de 49 ans* 
'EL i*o«rert«pe du cad^^vre, ]VL Lobstein trouva le}>érîearde adhê- 
.t|feiit.an ce»ur ^<ee]iii-ci était beaucoup plus volumineux que dans 
. l-éiot naturel , pifisqa-il avait eivq ponees et demi depuis ^la base 
jusque» «a ii)oti4ie, et€*«q pouees neuf Hgnesdan» m plus grimde 
fcian^^a.Cc'dév^oppemeiit éiait parlicvÂîèrement dé au ventfi- 



:i64 Médecine. 

, taie f imche^ dootkdwmètre loogkudiiNil éUtit de qantrèpôiires 
,n^ttflig0et.yT^fMMaftearde «es patois ayant quatorze lignes i la 
face externe de là base da Tentricale ârok ; et dans le sillon qui 
sépare ce Tentricnle d'a<vec l'oreillette , il existait nne plaqiieos- 
•sease de forme irrégnlière> large d'an ponce et de consistance 
ébumée; cette iliaque était logée dans le ttssn cellulaire résnl- 
tant de la. dégénérescence dn péricarde et de ia roerabi^ncf ex- 
-terne, du cœur. Chacune des valTuIes mitrales renfbrreah une 
.plaque osseuse de quatre lignes et demie d'épaisseur j et dont les 
autres dimensions égalaient celles des Talvules* L'orifice auricplo- 
. ventriculaire n'aratt que six lignes de dialnètre , était în^l et 
• raboteux par l'effet d'une incrustation osso^^pierrense dé sis li- 
.gnes et demie d^paisseiu*. Deux des valvules aorttques étii^t 
.complètement ossifiées , et la troisième ne l'était que sur ks 
bords. Enfin les- parois de l'aorte offraient plusieurs points ^os- 
sification et particulièrement vers la convexité de la crosse à 
l'endroit d'où naissent les artères carotides et axîllaires. 

Cette observation dont il existe des analogues citées dans la 
auteurs i et dout on trouve des exemples dans les collections 
d'anatomie pathologique , fournira à M. Lobstein uneoccasioa 
.de développer les connaissances phystologico •» pathologiques 
.dont il a déjà souvent donné des preuves 9 en comparant Fétat 
ides parties après la mort, et les symptèmes observés Idrsdes 
•dtveises attaques de goutte. Il cherche à déterminer lea diffé- 
rentes époques auxquelles les ossifications et les incrustation 
peuvent avoir eu lieu. 

168. Rapport sub uhe provocation d'avortembitt ; par IM.R11- 
,VBLHUEBE&. [Joum. de ta Soc. des scienc,, etc. ^du BaS'Bhin^ 
i8a4 1 cah. 3 , p. 358.) 

Il s'agit d'une femme.de aS a nS 9. 'Soupçonnée d'avoir péri, de 
. mort violente par suite de manœuvres coupables exercées p^r 

une sage* femme y dans l'intention de provoquer l'avortenient. 

L'examen du cadavre fit voir, que le péritoine et la neab- 
,braae.ro.uqueuse de l'estomac et des intestins étaient enflammés | 
_et qu'aux environs de4a matrice, il existait un i^^icheme&t de 

san^ caillé. au milieu duquel était nu fœtus de 5o à 60 joonulft 
. matrice enflammée intérieurement et extérieuremint présentait 
..uiie ouverture de^la largeur d'une pièce de 3 livres parilaqjBilla 

U;fatnf passé atait dans la cavité abdonûaale. Les membi^ 
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.mcore enfermées jaiit rateras étaieot percées ven ronfice'dii^ 
col de cet organe ; les pariies sexueMes extérieure» n'offraient 
d'ailleiirs rien de particulier. Les renseigneinens fo<|rnîs par plu* 
sîeiirs témoins et les. résultats de Tautopsie cadavérique wjt 
déterminé les rapporteurs à conclure: ' , 

Que laf. mort avait eu lieu par suite de l'inflammation et die la 
ri^pturede la matrice, d'où était résulté le passage du foetus dans 
la cavité abdominale; 

Que cet accident était la eonséquence d'une violence ; mais 
qu'ils étaient incertains si l'on avait intérieurement administré 
nn remède abortif , les résultats observés pouvant être produits 
par une injection acre et stimulante , poussée dans la matrice au 
Jnoyeu dune seringue dont le bec aurait- servi à déchfrer les ' 
membranes q^yi enveloppaient le fœtus ^ ce que semblait d'ailleurs 
indiquer la déposition des témoins. Thill. 

169. DltFERENGESDE LA PnÉuHONIE ET ns LA PLEURESIE AIOUB^ 

principalement ^potîr déterminer l'usage de fortes doses de 
tartre émétiiqae dans ces affections; par D. Sxbekounoi j mé- 
decin à Dortsen. {Jahrhnch,fùr Med,und Chirur. , 3*. cali. , 
p./,7.) 

Les professeurs Sorane de Montpellier et Peschierde Genève 
ont préconisé l'emploi de l'ém^tique dans les inflammations de 
la poitrine ; mais notre auteur pense qUe c^% auteurs n'ont pas 
assez établi par leurs observations les signes distinctifs de la 
pneumonie, de la pleurésie dans les e/ss qu'ils ont rappor- 
tés. Il serait ti'mps, dit-il, de tenir plus de compte des obser- 
vations et drs descriptions des tnaladiés , et de nfieux pré- 
êîser la nature et le ^ge des lésions que n'ont voulu le faire 
jusqu'à ce jour quelques auteurs. Le syMème de Brown, le sys-^ 
tème homœopatique , celai des contro^stimulistes et même celai 
de M. Broussais nous ont éclairés sous plusieurs rapports ; mais 
il reste b'sucoup à faire encore , et une^ observation sévère de- 
vrait présider à la déscri{>tion des maladies. 

Les distinctions établies entre la pleurésie et la pneumonie 
ftonl très*8ncienoes. Ceeiius Aurelianusla déjà critiqué les mé- 
decins de sou temps, dont quelques-uns prétendirent que la 
plèvre, d'autres que la substance pulmonaire était affectée. Mais 
tous tes grands praticiens, tels que Bôerhave^ Van Svrietèn, Stoll, 
Franck, Tissoi , Pînel , etc., pensent qu'il faut disttitgtiei^ iaiplêu^ 
C. TomeVL i3 
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résiè de la pneamonte , mais que souvent, îl est vrai, les pou*- 
tnoDS et la plèvre sont enflammés eii iiiême temps. (Pleuro-. 
p neumonie. .) 

L'auteur donne pour signes caractéristiques de chacune de ces 
deux maladies: i". la douleur d»«s la plturésie est plus fixe et ai-, 
eue, affectant prinûpalemen ijcst^ lés. Les malades souflient sou- 
vent, peu s'ils ne renwient pas ou nercS|.ireHl pas prof ototieinént^ 
Dans la pneumonie, la douleur est gravative, n'élance.J>as; maisi 
elle est plu» étendue , et affecte toute la poilrine , surtout sa par- 
tie anlérieiu'e. a". La respiration dans' la pleurésie n'est pas très » 
'gênée tant que Je malade mesure ses mouvemens; mais dans la 
pneMmonie , la respiration est difficile et souvent entrecoupée. 
Le$ narines indiquent tien c^lte difficulté de respirer, et lea 
yeux rouges, ou même sortis de l'orbite , annoncent que la 
circulation du sang est pénible. La pression sur la poitrine sou- 
lage les pleurctiques, et inquiète, étouffe les pneurhoiiiques. Le 
pletirétique parle bien dans les momens où il n'éprouve pas dé 
<iouletirs , tandis que !é pneumonique parle en haletant, et ses 
réponses sont brèves. 3*^. La toux dans la pleurésie ordinaire- 
mehl n'y est pas fréquente, parce que le malade craint de pro- 
voquer les doiileurs. Dans la pneumonie, la toux .est presque 
continuelle , el, d'a2)rcs l'auteur, sans augmentation de douleur. 
4^. L'expectoration est dans la pleurésie presque nnlle ; dans la, 
pneumopie plus ou moins épaisse et teinte de sang ; d'autres 
symptômes et le stéthoscope prouvent qu'il est nécessaire de 
distinguer la pleurésie de la pneumonie. Nous ne suivrous pas 
l'auteur dans la partie de son travail qù, s'éloignent de son sujet, 
il emprunte diverses considérations au système delà pbilosopbie 
de la nature en vogue en Allemagne et^veloppe ce genre de 
philosophie pour donner une théorie de l inflammation.. Ou est 
éionné qu'un médecin qui, du reste,' présente des idées for( 
saipes sur la nattire* des maladies en général et de celles qu'il 
traite ^n particulier, se laisse entraîner par son imagination, de 
manière à faire entrer.dans son travail de^ considérations physio-. 
logiques et patlkologiques qui comiennent peu^rétre .lé germe 
de quelques vérités, mais qui demanderaient qu'on attacltât un 
sens plus précis aux mots. Nous rappelerons seulement que dan$ 
cette philosophie on distingue dans l'organisme trois systèmes:^ 
1^ ^ celui de la reproduction ou végétatif, c'est-à-dire les organes 
parenchymateux , ks glandes, tout le canal alimentaire , en na 
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mot, toii« les organes qui contribnent à t'assimile tjon; %l. le sys- 
tcine irritable, qui comprend les veines, les artères, les poumon^, 
Te cœur, le système musculaire ; les yelnes suivant quelques-uns 
sont r<*gardées comme végétatives; Z< le système nerveux eu seu-- 
sible : chacun de ces systèmes aurait'deux p61es, l'un qui favorise les 
sécrétions et Tabsorption, et Tautre les excrétions. L'éi 
ces fonctions constitue la santé. 

Revenons maintenant à rinfljmmàtîon. Il y a deux espèces d'in* 
flaiumalion: ou les artères ont trop de vitalité, ce qui.produit 
des congestions daps les vaisseaux dapillaires , au'point que les 
Vaisseaux séreux sont injectés de sang; ou les venss manquent 
de vitalité , et il en résulte encore une congestion sanguine. La 
première congestion est active et la seconde /^aj^tVç. 

La pleurésie et la pneumonie peuvent être actives ou passives, 
artérielles ou veineuses. Si Tiiiflammation est artérielle , les sai- 
gnées et les sels neutres sont indiqués. L'inflammation veineiisc 
exige plutôt des moyens toniques astringens, et qui contiennent 
beaucoup d'oxigène. La saignée n'est utile que dans des cas 
graves et doit être plutôt locale. 

Outre ces deux classes d'inflammation il faut considérer le« 
<]ucl des trois systèmes , le rejproductif , l'irritable ou le sensible, 
est prédominant. Si le reproductif ou gastrique prédomine, , les 
évacnans sont nécessaires , et c'est l'unique cas où le tartre 
émétique à fortes doses puisse être salutaire. Il serait nuisible, 
si le système irritable est principalement affecté. Ce sont alori 
des saignées,'des rafraichissans, notamment le sel de nitre qu'on 
doit administrer. La diathèse du système nerveux demande des 
caïmans , des antispasmodiques. 

Les observations deRasori, Tomassini, Peschler seraient donc, 
suivant l'auteur, restreintes aux cas de coiilpltcatioHS gastriques. 

L'emploi dçs éinétiques doit être, suivant lui , toujours pré- 
cédé des évacuations sanguines. Les principaux jnot ifs sont: 
i*^. ces maladies marchent vite à la destruction des orgàrles 
attaqués et l'on perd un temps précieux en négligeant les moyens 
reconnus déjà pour très -salutaires, of**. Il est dangereux de pro* 
▼oquerle vomissement, attendu (lae la phiogose de la poitri|ie 
est nécessairement suivie delà tumeur 'de toutes les parties,' et 
d'une gêne dans la circulation qui ne peuvent qu'être augrot^utée^ 
par des.efforts convnisifs des musclés abdominaux et des muscle 
respiratoires excités plus ou moins par le vomisseraent. Oure cela 
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il est certain qne rémétlqne appliqué sur la - peau occasione dé 
fortes inflammations , et ii est probable qne ses effets intérienré- 
ment sont analogue», lorsqu'il est administré à si fortes doses. 
C'est pour cela que Ton a toujours craint les vomitifs dans la 
pneumonie^ et même de fortes déjections alvîncs. Toutefois l'au- 
teur croit que la méthode de Rasoir peut être nti'e dans les pleu- 
résies ou pneumonies compliquées ave une affection gastrique-; 
et trois cas de maladie, qu'il rapporte, lui servent à confir 
mer ce qu'il avance. Le premier cas est incontestablement 
compliqué avec une affection gastrique. Une s.rîgnée et de 
fbrtcsdoses d'cmétique (la dose, n'est pas indiquée) ont promp- 
jtemert jugé la pleurésie. Dans le a«. cas, que l'atitenr désigne 
comme une pleuré>îe sërcuse- artérielle, la dose de 6 gr. do 
lart. émet, étendu dans gvj de véhicule, prise par cuillerée à 
bouche,' on ne dit pas à quels intervalles, «igmenta tous le» 
symptômes et rendit surtout la respiration laborieuse d'une ma- 
nière inquiétante. Une saignée changea tout en mieux, et' une 
potion calmante termina Ja gnérison. Dans le 3^ cas, de fortes» 
doses de tart. émet, données sans évacuation sanguine préalable 
exaspéraient la maladie, qui n'a pu être guérie que' par des 
saignées -abondant es.. ' 

170. tlAPPORt SUR LES UACADIES OBSERVEES DANS IlES HOPITAUX UB 

Hambourg, pendant i8ti3 et a4. {Magaz. der auslànd. Lilterat* 
der gesammt, Heilkunde^]n\\ïtltt:ïOVil t825, p. j.) 

Dans cet iatelressant rapport pour la ville de Hambourg,, il est 
peu de remarqù|?s à faire qui soient d'une utilité générale. Voici 
cependant qui nous a paru digne d'être extrait : l'estomac d 'on* 
homme mort des suites d'une inâamma lion chronique occa&io- 
néep^rde l'acide, nitrique qu'il avait avalé par accident, fut 
trouvé resserré et rétréci de manière qn'il n'était pas plus gros 
que le poing , les membranes de: cet organe étaient devenues gé^ 
la tin euses, très- faciles à déchirer. 

Dans un hospice où l'on ne recevait que des menuisiers et 
des tailleurs , un tableau statistique des maladies qui y ont été 
observées , fait désirer qu'on rassicmble de pareils renseignemens 
sur d'autres métiers. Sur 786 tailleurs malades il en périt 84 , 
ç'ea*à'dire un 9«. ; sur Ôi 1 menuisiers 21 , c'est-à-drre un 24f.^ 
succombèrent. Les fièvre^ nerveuses étaient bien plus dangereu- 
ses chez les tailleurs que chez les meouisiers ; la fièvre hectique- 
enleva 1 4 tailleurs et un menuisier. * 
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l^ldtadies. Tailleurs. - ' Menuisim» 

. Tièvre catarrliale i ! 6 1:9" 

— ^.— rkumatismale. . • . . ; i : i5^ 1 : i4 

— — nerveuse. » } i 1% . i : a4 

bilieuse , . l : la ' 1.1a 

— — intermitterrte. .... ' i : 10 1:17 

— • — intLaramatcrire. ... ï : 98 1 : ôj 

Lésions externes. ...... ^ -i : 98 < i : aa ^ 

Clcères 1^98 i s la '. 

Panaris. ........... — i ; 4^ 

Goutte. . ., , . I : 37 i : a6 

Phthisie 1 : aa i :' 3a 

Hëmopysie • 1'': 4 i • 'oa 

Asthme. •! : i3i 11 17b 

Hépatite. .......... ^1 : 98 1 : 170 

Ictère. . . * - I : 60 ' i : 73. 

Hémorrlioïdes. ....... « î 98 . 'i ; a55 

Morts. ... ' • 9 ' • *4 

J7I.FiivBKMILlAtRE OBSEaVEE BANS LE DISTRICT OEROLZHOFàTT, 

royaume de Bavière; par D. A.DV.hTiiiKVV,{Jàhrbûc/iJur Mèd, 

undChirur.y t. 9 , i**". cahier. ) 

L'auteuk* pense que la fièvre mil iaire est plus fréquente i^u'on 
*ne pense ordinairement, quoiqu*il convienne cependant qu'elle 
se développe très-rarement dans certaines contrées. Mais il dis- 
tingue. la fièvre^ milia ire de rémption miliaire, et soutient qae Is 
^naladie a souvent lieu sans exanthème , de même que cela ar- 
a*vve quelquefois «Jaiis des épidémies de rongèole, de scarlatine; 
des malades ont différens symptômes de l'épidémie sans éruption 
-cutanée. L*auteui^ n'a pas vu d'autres éruptions miliaires que 
ceilcsdans lesquelles les boulons ressemblent à des grains de mil- 
itât , et étaient entourés d'une aréole rouge , un cas excepté, dans 
lequel on observait des boutons milmires cristallins qui imitaient 
parfaitement une sueur abondante. Il serait impossible de donner 
une description exacte de cette maladie qui ne suit aucune régu* 
larité; tantôt cl!e est idiopathiqup, tantôt symptôme d'un grand 
nombre d'autres affections. I^ds meilleurs auteurs endonnchtdes 
descriptions très- différent es, et outre l'angoisse, la sueur et la 
démangeaison qui lui sont communes avec beaucoup d'affections, 
il serait difficile de trouver un symptôme qu'on ne rencontrât pas 
dans cette inaladie qui prend une foule de formes différentes. Sou- 
•ventelleest de peu d'importance, et souvent en peu de jrMirs elle 
^^st mortelle. £Me peut durer i, 3 jours ou ^autant c!e mois. L'auteq^r 
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ne croit pas qu'e'Ie soit critique , ou du moins elle le serait ra** 
rement. L'auteur la croit contagieuse. 

M. Adelman ft obserré dans une TÎngtaine d'années 71 ma- 
lades y dont 34 femmes accouchées. La mortalité est de 17 , dont. 
i3 femmes en couche. Quant an traitement , il ne donne pas de 
préceptes généraux; mais j'ai recueilli de ses histoires de mala* 
die ce qui suit : un des principaux moyens fut T^icétate d'am-» 
moniaque; l'opium et le quinquina furent quelquefois admînis* 
très ayec succès. Les saignées et les sangsues semblaient plusieurs 
fois suivies de la diminution des sympiômes; mais en général la 
tliérapeutiqne de l'auteur n'est pas uniforme, et paraît varier 
suivant les circonstAuces; ainsi il se servit At:& préparations mer- 
C'-irielles^desels purgatifs , de rhubarbe , de ramplire^ de muse. 
11 faut du reste, dans le tr<iitoraent de cette maladie, avoir égard 
à la nature de la fièvre, au degré d'acuité dès symptômes et à la 
constitution du malade. En général l'auteur parait être bon ob- 
sesvatenr , et médrcin expérimenté ; peut-être pourrait-on lui 
reprocher une trop grande «mfiance dans Faction des médica- 
mens. ZuGsVBiiBLEB. 

171. Hôpitaux et médecins dItalie ; par le D*". Otto. {Nye 

Hjgœa^ i8a5, cahiers 1-6.) ' 

L éditeur de la IVouvelle Hygie de Copenhague , M. Oft$, a 
continué celle année la relation du voy>ige médical entre- 
pris dans les années 1819-18»^ en Allemagne, en Suisse, en 
France, dans la Grande-Bretagne et en Italie. Dans les cahiers 
16, l'auteur parcourt les institutions médicales de la haute 
Italie et de" Rome. Le grand hôpital de Milan peut recevoi 
a,ooo malades; 18 médecins y sont attachés. L'auteur s'étonne de 
ne point trouver 'de poêles dans la plupart desselles; irpcnse 
que dans k salle des siphilitiques traités par le mercure , le froid 
de l'hiver doit être nuisible. Le Dr. Sacco est médecin dansJp 
salle de la fièvre pétéchiale, maladie qui est souvent éfHdémiqne. 
En 1 8ar> il essaya l'emploi du chlore contre cette affection. L'hôpiul 
militaire de Saint-Ambroise est aussi un bel édifice. A l'hospice 
des Enfans-Trouvés on n'en élève que 63 à la maison ; il y en a 
3,000 à la campagne. La Senaura , hors de la porte Dusa , an- 
cien collège des jésuites, sert d'hospice pour 440 aliénés; c'est 
même la seule maison des fous qu'il y ait dans toute la Lora-* 
hardie. On croit y guérir tout avec des médicamens ; les incura 
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blés n;éme en reçoiveiit. Du tartre éio/tique en petites doses pa- 
raît èxvé le nmède capital. Le D^ Buccinelii, pnncfpai médecin , 
'a quelquefois employé avec succès le fer roiig«snr la tète. 
Attcran des hnbltans, même convalescens , n'est tenu au travail. ^ 
Le grand hôpital de Pa vie peut xon tenir au besoin 4 5o malades. 
Les salles sont grandes j^t élevées, mais elles n*ont pas de poôleifi* 
A Tarticle Padou^ Fauteur fait caunnitre quelques-unes des okr 
servatioDS et expériences du D^. Bréra , qui donne, dit M. Otto, 
le plus d'éclat à rUuiversité et àrhôpitai. Dans les inflamma- 
tions, M. Bréra emploie bien les contro-stimulans; cependant il 
n'en adopte pas toute la classe, comme les partisans du contro- 
stiroulismey et engaj^e ses élèves a commencer par une Stiigrfée , 
afin d'é'^itei'les congestions qui peuvent donner lieu à des symp"» 
tomes inflammatoires. Cependant, quoique ce médecin pense 
que la preaiière saignée doit être copieuse, il oe la veut que de 
, 8 à 1 6 onces , et il saigne en général moins que M. Tommasini , 
chef descontro-stiraulistes. M. Bréra regarde Tacide prùssique et 
Teau du laorier'-tîeriâe comme des moyens efflcaces pour faiirè 
cesser r^étal hyi^ersthéfiique ^ et en particulier les accideHs vio- 
lens de la poitrine. Les vers qui tourmentent beaucoup les ha- 
bilans de Padoue, et compliquent la plupart de leurs maladies, 
x\v résistent point à l'effet de raci<le prussiqùe. Le tartre érhétiqué 
est le remède que M. Bréra emploie dans les fièvres chaudes , 
coiQme agissantsur les voies d'excrétion, et dithinuant ainsi tou- 
jours la,violence de la maladie. Il en donne plusieurs drachmes par 
'ijour. Dans le rhumatiém^ M. Bréra a également observé les bons 
-effets de ce Tnédicainent. Dans les fièvres intermittentes il em^ 
ploie, selon les circonstances, des vomitifs, du quinquina , des 
amers , et souvent du- nuivre ammoniacal que les modernes 
Ont regardé comihe un puissant contro-sîimulant, et qui, selon 
M. Bréra, convient particulièrement dans les symptômes ner- 
veiiXé D'après les expériences qu'on a de l'effet de la belladonne 
contre la scarlatine, et du mercure contre la rougeole et la pe- 
tite vérole, M. Bréra y a eu recours, et s'en est bien trouvé 5 et il 
a souvent pu arrêter sur-le-champ les effets /^^^/co-cAtm/^i/ef 
du virus contagieux. Le tartre émétique et l'acide prussique ont 
été également utiles dans ces cas. Parmi les médicamens nou- 
v*»au», il recommande beaucoup le Rkus radicans cànXt^ U, 
«paralysie. Il le donne en pillulcs, dans la forme suivadte: 



I 



L' 



37 a MéJi:cinô: 

Mp. RKur* rftdicaiYt, gr. j. 
^, Polv. glycinli'z., 5 j» ' • 

Roob. sambuc. q. s» m. f. pUuI» , n**. 14. ToUtet l«i 
4 beureft. 

Le grapkite ou la fausse galène (solfnre de fer ) a été tmployé 
trèt-eificaceinent contre les inaladirs cutanéts. Dana ïea cas op^ 
niàures il prescrit TongueRt que voici ; o 

Rp. flor.'sulphur. 

Lapid. Iiîgr* angl. pulv. aa 3 ij- 
Asung* porci q. s. u. f. angnent. 

Pour remploi interne du graphite il a la forniule suivante 1 • 

Rp. £thiop. graph. 3 ij« • 

Sacchar. alb. 3 ss« 

M. f.puW. «quai. xij« Toutes tes 3 keurea une dose 

* , • 

Contre l'aslbine nerveux, M. Bréra a essayé avec beaur 
Coup de succès le Blgnonia catalpa. L'extrait du Juniperus 
jahina , recommandé par Hufeland contr eles symptômes lents 
du rhumatisme 9 a aus|| été employé par M. Bréra. La noix 
vomique est y selon lui, un remède excellent dans chaque ma- 
kdie où il s'agît de combattre un état dUncitatiari au cen^eau. Le 
phosphate de mercure convient dans la siphilis chea les malades 
affaiblis^ mais il agit souvent çomtne un violent pUrgatif. C'est lo 
contraire du prussiate de mercure qu'on n'adniinistre que dan^ 
la aiphilis sthénique. A l'hôpital de Venise, oh a essayé de guérir 
la sîphilis sans mercure ; mais on n*y a pas mieux réusai qu'à 
ta vie , Padone, Milan , Vérone et Viçence. L'hôpital de Sainte- 
Marie délia Pieta , à Venise, est le plus mauvais que yi, Otto 
ait vu d^ns son voyage. Il pense, en général , que les hôpitaux 
de Ct'tte ville ont besoin d'améliorations. Avant de quitter la 
)iau^ Italie, M. Otto entre dans .quelques détail^snr lapèlia- 
ffre^ maladie particulière ji l'Italie septentrionale, et au sujet 
de laquelle il existe des dispositions spécis^les dans les grands 
hôpitaux fde ce pays^ ^lle est commune dansées classes pau- 
vres , et se maiiifeiite par des taches rouges i^ux main^ et aux 
pieds, et eti général aux membres exposéc^au soleil. Cesrou- 
{jeurs sont accompagnées de vives déinangeaisons , douleurs 
changeante^, obstructions, défaut d'appétit, oppres^sions , maux 
de léte et abalfement , symptôtpea nerveux ^ etc. FrapoUi ^t, 



L- 



AJciiecînè, ijt 

AHieru i^rg»i*deiit les rayons» brûla os du soleil comme ia seuk 
cause de la maladie; d'autres cherchent cette cause dans une 
â(.rerë de âang produite par une transpiration supprimée, ali- 
mens gâtés , etc.; tandis que M. Juurdan , avec plus de raison » , 
admet ^ômnie cause déterminante une inflammation ou trrUn-* 
tion dans l'estomac et }es intestins. £n 1789, une société piUrio'» 
tique à Milan proposa un prix pour le meilleur mémoire sur 
rjiistoirc et le traitement de la/^^/Zâr^re*, Plusieurs traités parurfnt) 
cependant l'art de la médecine n'y gagna pas beaucoup. L'emper 
reur Joseph II avait fondé à L^gnanoun hospice particulier pour 
cttie maladie; mais cet établissement n'exista que 5 ans, et depuis 
ce temps les malades attaqu(^s de la pellagre sont répartis dans les 
grands hôpitaux du royaume. Les méthodes de traitement varient 
autant que les tliéories sur cette maladie. Les uns recommandent 
desbainc, d'autres une diète, nourrissante, d'autres desmédicamens 
antimouiaux* A l'hôpital de Milan, M, Otto enteadlt vanter 

•le Hcli'cn d'Islande; cependant legran^duombre de malades qu'il 
y vît ne parla pas en faveur de ce moyen. A la Senayra, ot} lui 
dit que 'le tartre émétiquc^ un vésicatoire aii,GOi\, djeslaxatifs^ 
unis h un régime doucement a iTaiblissant, avaient produit le 
plus grand bien ; cependant on ne put lui citer Aucune guéri* 
son bien, constatée. M. Bréra , à Padoue, assufe qu'il a 
traité plu^sieurs fois avec succès les malades par la magnésie, le 
quinquina , le lait et un régime nourriâi>aut ^ et d'autrefois par 
des décoctions anières et astringentes^ et des remèdes feiTU^ 
giueux. On a eu d'étranges idées pour extirper la pellagre** 
Gherandioi a proposé de chassev tous ceux . qui en sont 
attaqués, et de leur assigner des demeures lointaines; et Strambi 
it demandé qu'il leur fût défendu de se marier. Aux hôpitaux de 
Bologne, M. Otto trouva la méthode du coatro r stimulus eu 
honneur. Le tartre émétique, le keniiè>, la digitale, l'aCOr 
oit , etc., étaient à l'Ordre du jour. A Florence , la fièvre intez^ 
mitt ente est très- fréquente. Le prof. Polidori ne donue souvent 
aux fiévreux qu'un vomitif ou un laxutif d'abord j vu que la> 
fièvre commence la plupart du temps par des symptômes ga&XrU 

' qiies; puis il passe sur-le-champ à l'emploi du quinquioa, qu'il 
unit souvent à la potasse. Il regarde comme un remède plus, ef- 
ficace le quinquina uni au tartre émétique ; par cette nfvétitoda 
il a qnequefois guéri la fièvre intermittente dans l'espaee de S ir4 ' 
jours. IJ pr^escrit : Kince 3J> et (açtart cmetir, grv xij , par^ 



374 Médecine* 

ragez en 8 doses, otie toutes les « heures. Contre le riramati^me 
et ia goutte il emploie , comme les médecins anglais , les carbo- 
nates de potasse et de soude. . 

M. Olto fait ciinnaitre én^l^tail rUniversitc de Rome, puis 
les ]<6pitaux de cette métropole. A rbôpital du Saint-Esprit , 
Mial situé , on a traité , en i8ao , i<>)57a malades , dont 9,4^4 
ont été guéris, et dont 885 sont morts. I^a fièvre intermittente est 
trè«-coniniuiie à Rome, surtout en été, et dégénère souvent en 

• 

typlius. On lattribue au mal- aria. On la traite pa^ de fortes do- 
ses de quinquina. Ou fait de ce médicament une consommation* 
énorme'; pe^idant l.i saison des fièvres, Thèpital en consomme 
jiisqna 5o livies par jour, et d'après les registres de douane, 
on use à Rome et aux enyirons 10,200 livres de quinquina par 
an. Le prof. Mattei est de tous les médecins de Rome Celai qui 
a le plus de réputation ; M. Otto fait connaître ses méthodes de 
traitement. Pour les fièvres chroniques, M. Mattei suit le trai- 
lemeat employé ordinairement à Romç ; le plus souvent il unit' 
le sel ammoniac au quinquina. Contre lu fièvre quarte il a plu- 
sieurs ibis réussi par une prescription que lui a vantée Cotugno 
et qà*il appellait poudre antiquartcnaire ; ellei consiste eo 
Flor, saL ammoniac, , Had. Ziuloarîœ , Campliorœ an 
6j, et PhW, coftic, Kinœ 5 jp. On a Thabitude à Rime 
de coflitiituer» après la gu^rison, Tusage do quinquina jusqns 
ce que la saison des fièvres soit eniièren>ent passée. Il se joint 
fréquemment aux (ièvres chroniques de Rome, une obstruction 
du foie ou de la rate. Après les fièvres et les rhumatismes , rien 
n*est plus fréquent dans les hôpitaux de celte ville que les af- 
fections pulmonaires. Dans cette maladie, MM. Mattei et Taglia* 
Lo saignent peu , et tirent rarement plus de 8 onces de sang; ils 
préfèrent des lavemensémolliens, delà crème de tartre; du ker- 
niès minéral, de la manne, du tamarin et de Toiymel. Parmi les 
malades atteintsd'affections pulmonaires, il en meurt généralement 
un. sur cinq; M. Otto pense que cette grande mortalité vient de ce 
que Ton ne saigne pas assez. Les saignées locales sont très^rares,, 
et M. Otto n*a vu qu'une seule fois prescrire des saignées. On 
regarde à ^ome comme à Naples la phthisie comme contagieuse, 
et 00 brûle tous les meubles dont le malade s*est servi. L'angine 
est à Rome, surtout en été, plus dangereuse qu'ailleurs , ayant 
^ ordinairement un cours rapide et fatal. Dans la siphilis, M. Afat« 
tei donne communément 4 à 5 grains de calomel par jour» c| 



Médecine. 2É^5 

une once d'ooguentmercuml pour 8 jours. Ge médecin , aWî 
que d'autres praticiens, ont plusieurs fois guéri cétle inaladîe sans 
IVmpioi' du mercure. Dans lepilepsie, il a ordinairelnent re- 
cours à Ja valériane et aux fle^rs de zinc; quelquefois il Vi etn- 
ployé avec succès la noix tomique administrée en infusion dani 
le vin. 151M. Miittci et Taglinbo ont prescrit plusieurs fois les ' 
feuilles du rhus toxicoden'dron contre la paralysie; mai« il né 
parait jws;qne Je résultat en ait été remarquable. D'après leurs 
expériences, la qualité vénéneuse de la plante réside ddVis un . 
liquide visqueux ^que Ton tire pai* incision de la tige et des feuil- 
les , et non pas dans quelques gaz de nature hydrocarbonique, 
' transpirant la nuit, ùDmme Van Mons, Orfila et d'autres «avans 
l'ont «ru. L'éiubiis&ement pour les aliénés , attenant à rhopital, 
laiflce beaucoup à débirer. En général, les hôpitaux de Rometio 
sont pas an niveau de ceux des autres grandes villes d'Europe. Les 
pharmacies sont mal pourvues ; le jardin botanique est insi- 
gnifiant. IVT. Otto loue beaucoup lu politesse et ïa prévenance des 
médecins romains. ' - . D. ' ' 

173. Nyk Htg^a. Noiivelle Hygie publiée par C. 0,tto,,D. M.^ 
aiinçe 'iSaS, cah. 1 — 7; in S*'. Copenhague. Brummer. 

Nous venons de parler de la suite dii voyage médical àt M« Otto^ 
, qui occupe une partie de son journal. Voici 'Uie indrcatiou 
sommaire des autres articles, du moins des articles orîginanx 
contenus dans les 7 premiers cahiers de cette année. Cah. 1. Cas 
<C une névralgie cœliaque y par le Dr. Cammerer. A:itenrreth est 
celui qui a donné le nomdenévralgre cœliaqueà une colique dont 
le siège sera t, suivant lui, dans les nerfs da gani;tton sémilunaire 
ou.fœliaque. M. Camraerer, sonélèVe, ayant à traiter Un. ouvrier 
qui avait de viulens accèis de colique dans cette région, et ayant 
appris que la colique avait lieu depuis que l'ouvrier avait fait ren-' 
Ircr la g^le dont il avait été afifecLté, profita des observations de 
son maître, et,pout opérer surle système véneux et sur les voies 
urinaires, il prescrivit du baume de soufre anisé dissous dans une < 
hi^lc pyro-bitumineuse, et des frictions avec la pommade stibiée 
sur le basventre.il sedéveloppa une éruption cutanée a rtifimellé;^ 
les douleurs diminuèrent, niais comme elles ne cessèrent point, 
M.Cammerer prescrivit avec le baume mentionné uneinfusion de 
belladone, ce qui fit cesser la colique. Cah. 4' Sur un organe du 
cerveau pour C instinct de chercher la nourriture^ par led^ Hoppe. 
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DajDsIe systièitie deM.Gall et de Spurzheini,il nes« troirveaucfifl 
organe puitr la {iiim et la soif , parre que ces savans pensent que 
la faim et la soif ne sont que les effets produits par le défaut de 
iittlwtaiices nourrissantes nécessaires «ur If s nerfs de Testomae. 
Cependant on voit nri instinct indépendant de la faim et de la 
ifoif. Uenijant, lors même qu*il est rassasié de lair, reconrt encore 
^ la n»amellef le poulet dès qu'il sort de Teeuf picote des grains; 
le jeune chat se jettp sur la première souris qu'il voit. Il y a donc 
un instinct qui pousse les animaux à diercher leur nourriture; 
««I instinct doit avoir son organe dans le cerveau. D'après des 
recherches qui lut sont particulières , l'auteur x:roit pouvoir dé- 
terminer la position de cet organe, il le place au-dessous des or- 
gniiesduvol et delà destruction. Cah. ^, Hématurie guérie par ia 
miëiièodede Sioii et Sydenham; par le D'. Gimmerer.Un itomure 
<ci« 3o ans^ forgeron de profession, urinait beaucoup de sang; 
M^Cammerer essaya sans aucun succès une émulsion de semeoces 
4ie chènevis nitrée, une poudre composée de fleurs de soufre, 
•«Femelle tartre et nitre, une décoction de uv€i ursi avec l'acide 
^tflfÎBrique étendu; de Tenu de chaux avec du lait, puis uniiié- 
lange de Alum. crud, Extr^ cascarilL Tinct. cuiatnoni et a^. 
<hamomi ^ oyant qu'il fallait renoncer aux remèdes astringetis 
'<|ctr )tn paraissaient contribuer à rendre les douleurs plus aigués, 
M. Cammerer cal recours au remède recoinn^andé par Slqil 
et Sydc'Tïham , et consisliiVït en un mélange de rhubarbe cl 
<le manne. ( Voy. SloU, Prœlect, in divers, morb, chron.^ 
•om. "V, pi'g. 100. ) Pour calmer d'aboird rirrilalion dans la 
messie , il prescrivit un peu d'opium ; ensuite il (ît la prescrip- 
tion suivante , Rp. Kad, rhei, 5 ij , " inf, c. aqa, Jerv. , col. 
% vj adit, ^mannœ elecU % vj , sem, fycopod, , 3 j laudan, 
4èq, Syii, rj , ^yrup. aith. § j m. d. s. Dès le lendemain le sang 
aVak disparu de l'Ikrine; elle resta quelques jours couleui' 
de safran et le malade fut très-abattu. Cependant il se rétablit en 
\>fXk de temps^ cl l'urine devint très- claire. M. Cammerer penîie 
•que le prompt çfiet de la rhubarbe sur une maladie qui avait 
résisté à tous les autres remèdes est un phénomène remarquable. 
G«h. 7. Sur {es vaccinations dam le ff^urteinherg y yar le même. 
Dans lé Wurtemberg, il est ordonné de faire vacciner les en- 
ia us avant la fin de leur 3^. année. Personne ne peut vacciner 
que les médecins et chirurgiens patentés. Pour lenouvelerde 
lem|w en Jteraps le vaccin et pour s'assurer que son efficacité coa- 
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t74.UKBRR BJT.KKAlTKHKtTEN AH RtiCRGRATHE) etC. DeS maladif» 

delà colonne vertébrale, par lé D"^. Wenzel. Gr. in-fol.XXVI 
et 460 p- avec 8 pi. Baiiiberg, 1824. Weschéw 

Lé docleur Wenzel noi:s donne, sous le titre qu*on vient de 
Itre , un ouvrage dans leqtiel il se montre bon observateur, et 
savant laborieux. Cet autettr débute par quelques aphorisme» 
anatomico- physiologiques suivis de plusieurs sentences palho* 
logiques sur la colonne vertébrale. Citons quelques-unes de 
celles-ci. Les vertèbres lombaires sont le sii^gc le plus ordinaire 
des vices de conforniation de la colonne* vertébrale ; cependant 
il est rare qu*eiles le soient exclusivement; le plus souvent ies , 
deux dernières vertèbres d^n'sates sont simultanément affectcea. 
Ceci est en contradiction avec ce qui est dit page 179» savoir, 
que le rachilis atteint principalement les vertèbres du dos. Chex 
les enfans qui viennent au monde avec une tête énorme ou un 
foie trop volumineux^ le développement des vertèbres est cemme 
arrêté ^'ce que M. Wenzel explique en disant que l'es fluides mi* 
trîtifs se portent vers les parties précitées au préjudice de la nit« 
frition de la colonne épinière. La hauteur inégale des partie» 
latérales d'un o^ de plusieurs corps de vertèbres ne suffit paff 
pour déterminer une déviation , car la nature remédie le pf^s 
souvent à cette inégalité en donnant une configuration oppo- 
sée aux vertèbres voisines ou aux cartilages intermédiaires. 

Les affections de la colonne vertébrale sont congéniales oir 
acquises ; les vices de la nutrition ( expression vague qui n'est 
qu'un voile jeté sur notre ignorance j.^les maladies déjà existan- 
tes 9 l'action de certains vices tels surtout que les scrofules , le 
rachitis et l'ostéomalacie , des eongestions sanguines , enfin l'in- 
flammation déterminée par les vices siphilitique et rhunuitismaly. 
telles sont les causes assignées par M. Wenzel aux assertions 
dont it s'occupe. Il e2»t inutile de faire remarquer ce que cette 
énumération^^étiologique a de défectueux et de choquant à l'é^ 
1 af{ti« où ' oious sommes arrivés. Que sont le rachitis et roitéo«^ 
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BMlfldc sinon dts Inaladies du s^rstème ob$cui ? Pourquoi donc 
l6s placer au rang des, causes de ce^ dernier es ? Après é\te entré 
dans beaucoup de détails sur l'influence des causes précitées^ 
l'auteur aborde Tbistoire des mnindies qui attaquent la colonne 
vertébrale; cette par tic de l'ouvrage esttrcs-iutéress«inte: Tauleur 
7 présente beaucoup d'aperçus nouveaux ; mais il est à regret- 
ter que ce précieux travail ait été class\> lians iin ordre vicieux , 
qui nécessite une foule de répétitions. La partie lhér>ip^utinne 
du traité de M. Wenzel renferme peu de choses nouvelles; ce 
médecin nous parait accorder généralement peu de confiance 
aux moyens mécaniques employas et vantés de nos jo^rs pour 
le redressement de la cqlonnc vertébrale, il pense qu'on y a re- 
cours dans trop de circonstances et qu'on nég'ige le plus sou vont 
la première des indications, celle de combattre la cause priuii- 
tive du mal; les aj,»pareils mécaniques doivent éti;e réi»ervéfly 
$eloo lai, pour le cas où la déviation e&t on effet des seules con- 
tractions m.usculaircs » car ajoute t-il ^ dès ,que la substance dé 
Tos eut alliée, ce genre de traitement est nuisible. L'exécutipu 
typographique de cet ouvrage es* tr^s>b^llie, et les plancliea^qui 
l'accpmpa^ent ne laissent rien à désirer>. . , H. H ..«o. 

175. Exposé pBS DIVKRS PROC^OKS EMPLOTàs JUS<Ju'a CE JOUR POUR 
GUÉRIR DE Lk PIERRE , SAIfS AVOIR RECOURS A L'oPÉRATION DE 

LA taille; par J.tiEROT(d'Étiôllejl, D. M. P. In-8o. , avec pf. 
Prix : 4 fr. 5o c. Paris , 1 8a5 ; Baillère. 

A diverses époques, des chirurgiens, amis de l'humanité, se 
sont occupés des moyens de parvenir à détruire la pierre sans 
avoir recours à l'opération de la taille, moyen toujours dange- 
reux en ce qu'il compromet l'existence du malade. Dans ces der- 
niers temps, MM. Civiale, A^mussat et Leroy (d'£iio!{e), ont 
f^it de nouvelles recherches sur ce Sdjet irpportant. ,M. Leroy a 
eu pour objet, dans^l'ouvrage que nous annonçons, dé rassem*- 
bler les divers procédés qui jusqu'à pe jour ont été proposés ftt 
exécutés dars l'intention de guérir cette cruelle maladie. Après 
quelques considérations anatoraiques sur la structure et la direc- 
tion du canal de l'urètre chez l'homme et chez la femme, il 
tcaitç avec détail des calculs urinaii('es, de leur composition chi- 
Clique, de lenrs caractères physiques; il tra^e du diagnostic, 
qu'il pense avec tous les praticiens , ne pouvoir être établi doue 
manière certaine qu'au moyen ducathétérisme, ce qui le con« 
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duit àpiiHet dé la sonde droite 4. dont lirnfatld avait ea ridée, 
*t que M. Amussat est parvenu, dans ces derniers temps , à eiw- 
ployer avec le plus gra,n3 succès. Après t«>«t«s ccs^ considéra- 
tions, rauteur arrive au véritable but de son ouvrage , Te:? pA&i- 
iîon clés divers procédés propres à guérir de lapierre sans avoir 
recours o pératîon de la taille, procédés qu'il partage en six 
ekisses : lo.- médicamens dits fiibontriptiques pris à l'intérieiir; 
a?, injections dissolvantes faites dans la vessie ; 3«». difiSâohiliort 
au moyen de la plie voltjfïqiie; 4^*'<^xlraction à travers le cihal 
de l'urètre avec o« S'«ns dilatation; 5". brisemeqft mécanique; 
6^. eûfins, et pour compléter 'son ouvrage, raiiteiir tr.iite,de Fo- 
pération de la pierre, qu'il coiï$i<lère comme dernier moyen iu- 
* quel 00 duiye avoir recours. Il tait connaître les succès obtenus 
par chacune des métliodès de traitement que nous avons men* 
Tionnéfs , apprécie chacune d elles à leur juste valeur. C'est ainsi 
qn'il pense que dnns certains' cas qu'il s^^ifie , les solutions al- 
?;alincs ou aci^ies peuveat êlrç utiles; iâsèîs c'est surfont au brîse- 
mento^ècanique de la pierre c\i\e rauteur semble accorder la 
,préfÀ4nçe. 11 énuuvère les divers procédés proposés à cet effet 
par JV^M. Grùilhusen, Eldgerton, Amussat, Giviale, et lui-méine i 
il,signaïe les incionvéniengs.ou les ,perfectionnemens. d«at chacun 
déplies procodés est susceptible, et avec la meilleure foi du 
monde. Nous ne nous permettrons de porter aucun jugemont sur 
ce dernier chef. Il est certain que déjà ces messieurs ont obtenu 
des succès et mén.e des succès assez brillans par le brisement 
mécanique; mais cependant le temps seul pourra faire connaître 
!a juste valeur de ce procédé. 

Il est une autre question sur laquelle l'Institut lui - méikie ne 

s'cbt point encore prononcé, et que M. Leroy a soulevée. M. Ci^ 

viale s'est déclaré l'auteur du broyement mécanique de la pierre; 

M. Ler oy a réclamé l'antériorité sur M. Civiale, et l'auteur donne 

à la fin de son ouvrage les pièces du procès, d'où il semble ré-^ 

suller qu'.un an avant la publication de l'ouvrage de M. Civiale, 

M. Leroy aurait présenté un Mertioire à 1* Académie de çhirargie 

' sur ce sujet, et pratiqué cette opération sur le cadavre. D'aprc* 

les documens fout-nis par l'auteur, il est très-difficile, sinon 

impossible, d'asseoir un jugement; seulement on regrette que 

des hommes qu'un même séritlmerît anime , et qui tous deux ont 

' fôil preuve de connnissancesétenduesi, se divisent ainsi. Le seul 

fait incontestable , c'est qu'un, an aVànt M. Civiale, M. Leroy 
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avuit ccmunniriqù^ ses dëconvet tes à rAcadémir de cEirnrgte. 

i76.0p»iiation de la taillspae tK KKGTCM, faîfe parle docteur 
'WsKZLy'de Munich. [Medic, chir, Zeituftg^ mars 189^, 

p. 46.)3 

Le chirurgien précité ayant reconnu par tons lesmoyens d'ex- 
ploration applicables à la vessie , la présence d'un énorme calcul 
Idans la cavité de cet organe, se décida à en faire l'extraction par 
a taille rectovésicale. Après avoir incisa les parties mollet , et 
être arrivé dans la vessie, sans que jusques*liiTopération pré«en* 
tât rien de remarquable 9 M. Wenzl éprouva beaucoup de diifi* 
culte pour achever cette dernière; enfin, il parvint à extraîre 
avec peine une pierre longue de trois pouces et demi et large de 
deux; il reconnut à un débris de niembr«ine muqueuse qui ac- 
compagna le calcul qu'il adhérait avec la surface interne de la 
vessie, ce qui lui expliqua la d^fficujté avec laquelle il l'avait soi'- 
ti de celle-ci'; ce dernier avait une apparence spongleiiae, et 
malgré son volume , ne pesait que deux onces. Les suites oe l'o- 
pération forent des plus heureuses, et le malade n'avait p^us , le 
quatorzième jour • qu'une très -petite fistule qui a tJisjtaru de* 
pois. H. 

i77.SuRuir NOUVEAU PRocioÉ DE M.Verkierk pour l'opératioit 
De la taille, suivant La miêtbode hypocastrique. [BulL 
de la Soc, rnéd. d'émulat, , mai et juin iSaS. ) 

L'instrument à l'aide duquel ce chirurgien pratique cette nou* 
velle espèce de lithotomie est trcs<-compIiqué; un, membre de la 
Société niéoicaje (M. Bcgin), chargé de faire Un rapport sur ce 
procédé, le regarde connue ingénieux, mais en même temps 
comme sujet à de graves ioconvéniens qui en rendent Texécution 
difficile et même périlleuse en certains cas ; Iç rapporteur pense 
aussi qu'il ne met pas plus à l'abri des infiltrations urineuses , des 
cystites , des déchirures de la vessie, que la taille hypogastriqne 
par le procédé de frère Côme. B. 

.178. Grossesse abdominale termiiiee reurkusement par la 

oastrotomix. 

Une femme de 36 ans, après six couches heureuses, de- 
vient enceinte pour la septième fois, Six semaines .environ avant 



Xe tenue présuinable , elle exécute un monvemeDt brnsque <\m 
est suivi d'un bruit assez fort qui semble annoncer ,1a mpture de- 
cjnelque partie du* ventre, et est suivi deJ'apparition d'ànc tu- 
- ineur du woiuroe des deux poings, au-dessous et à droite d«< 
l'o|iibi)ic. Les six semaines écoulées , la malade éprouve les doti' 
leurs de rcnfanirinent ; la tumeur précitée dispar^iit; deux nuits 
et un jour s*«icoulent sîins amener la délivrance, Ift col de Tut^- 
rus se dilate à peine, et les douleurs cessent totalement , la malade» 
^e.rélablit et ne conserve qti'un pei^ de faiblesse ; son ,venlrc 
reste volumineux. Deux ans et «rois mois se passent dans cet étal, 
♦lé choses , et les nienslrues'paraissenl régulMjrenient , mais avec 
moins d'abondance qne jadis. Une nouvelI<^ grossesse s'annonce, 
marche bien, sauf quelques accidens survenus après le seplièinc 
Tudîs, et se. termine p.ir la naissance d'un gros garçon qneja 
malade nourrit pendant quinze jo«rs. Après ce temps,. les syinp*-. 
lômcs les plus akirmans se manifestent ; une nouvelle tumeur 
parait ai^rdessous de Tombihc, s'ouvre, donne d'abord issue a 
du pus, puis, après une incision , à desporlions de peau et de 
Neveux. Bref, un chircirgien, le D^. Ruth^ reconnaît ia préj>enc€ 
jd'lwi foetus dans la Cavité abdominale^ pratique la gaslrotoinie , 
i*etire ce foetus et la malade quille son fit le 55«. jour à dater Ae. 
Vopération. Il aurait été viable et offrait plusieurs traces d« 
putréfaction, r H. H. _ 

' 179. Obsîbvation o'une grossesse de l'ovaire oroit, rkcumil • 

LIE PAk LE D*^. ScHAMMHAMMER DE BrESI.AU. 

Une dame âgée de a6 ans, mariée depuis 7 mois, jouissant 
d'une très-bonne santé, avait éprouvé les syn»|)t6inrs oui font 
présumer la grossesse, lorsqu'elle ressenfit une douleirr sourde 
dans le côté droit dn bassin, continue, dont rinlensité vi- 
riait, mais qui n'empêchait pas M"**^. de H.... de vaquer à se», 
affaires, et pour laquelle elle ne demanda pas de conseils. Le 2 
octobre i8a3, U malade, qui était dans le 5*. mois de sa gros- ♦. 
sesse , éprouva pendant la nuit des douleurs déchirantes. On fît 
chercher aussitôt une sagcrfcmme qui donna quelqaes laycmcns ; 
un chil-urgien-accoucheur fut aussi appelé, il se contenta de pres- 
crire quelques potions iaxatives, et conseilla de recoui^r aux 
conseils d'un médecin. Les souffrances de la malade paraissaient ^ 
augmenter ; quoique continues, elles offraient , de quart d'heure 
en quart d'heure, un redoublement tel que cette mnliienrecsc. 
CToweVL 19 
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dame était en proie à d'affreuses convulsions. Ce fnt albfs^W 
eut reconn aux conseils de M. Schammhnminfpr. « An moment 
où j'arrivai , dit ce médecin, on venait d'administrer ta malade 
, qui sentait sa fin approcher; elle commença par me dire que la 
douleur-ëtnît on peu moins vive depuis une dtmi-lieure. Son corps 
«était çlacé et couvert d'une sueur visqueuse, le; pouls miséra- 
ble et le faciès annonçaient une prochaine et funeste terminaison 
de cet état morbide. Le bas-veràtre lé^remcnt distendu^mou du 
t'^té gauche, dur à droite, était extrêmement sensible à la plus 
légère pression. Je rietonnus, par le toucher, que l'orifice externe 
du col utérin était Un peu dilaté ; la làatrice e)Ie-inéme abaissée 
et distendue; une sa nie rougeâtre et fétide s'écoulait de ce viscère 
^ ^n petite quantité. Du reste , la malade éprouvait une soif vivei 
■la langue était chargée, et il n'y avait pas eu de sellas depuis. 36 
' hcnrès. Fort incertain sur le diagnostic que je devais ]K)rter ,.et 
ne connaissant pas encore toutes les circonstances antécédentes ^ 
je répondis aux questions qui raie furent faites sur la nature da 
mal,, que les symptômes qu'on observait provenaient probable- 
ment d'une inflammation qui s'était déjà tenninée dans quelques - 
points par la gangrène, et qu'on devait s'attendre à unavortementi 
Le pronostic , en échange , n'offrait pas la même incertitdde , 
comme on vient de le voir; cependant, malgré l'état désespéré 
dans lequel se trouvait la malade , je crus ne pouvoir négliger 
une tentative de traitement. Je prescrivis dix sangsues sur la 
partie douloureuse et une once de sulfate de magnésie; mais 
madame H. .. expira avant qu'on eût procédé à l'application de» 
sangsues* • ' 

Ouverture. La cavité abdominale/renfermait une quantité assez 
considérable de caillots 'de sang et d'une sanie rougeâtre; plu* 
sieurs escarres gangreneuses ^^apercevaient sur le canal intesti- 
nal, notamment sur l'intestin grélè; le folé, la rate et les reins 
n'offraient aucune altération* En soulevant le paquet des intes- 
tins , j'aperçus d'abord la tête, puis le corps d'un ■ fœtus de 
4 ou 5 mois ; en suivant le cordon ombilical , je trouvai le 
placeiita flottant dans l'abdomen, dans les environs de l'ovaire 
droit. Cet organe avait un demi-pied de longueur et présentait, 
à sa partie supérieure gauche, une déchirure qui avait évidem- ' 
mini livré passage au fœtus, et il devenait évident que celnî^i 
sVtail développé dans l'ovaire droit. Ayant porté le doigt dan « 
le vagin, je trouvai la matrice dahsle même état que lôrs dhss 



yecWrches que j*aTais faites de ce c6té pendant la vie, à lexccp- 
Vion que jV*'urais pu introduire le doigt plus «Iséoiefit dans la 
cavité dé ce viscère. Je le fis enlever, il me présenta le volume 
de l'ovaire précité, et je trouvai dans sa Cavité la membrane 
«adoque parfaitement développée. 

II me reste le regret de n'avoir ptf observer le cours de Cette 
•grossejisè et d'être arrivé lorsque les plus fortes doul urs eurent 
cessé. (Ce cliangement subit dans les souffrances de la malade 
était probablement la conséquence de la rupture pour laquelltv 
de fortes contractions avaient été nécessaires^ ) J*aurais peut être 
reconnu les cris signalés par le docteur Heira couimô caractéris- 
tiques des grossesses fxtra-utcrines. L'autcurd^eUeob>crvalion 
ajoute encore ici quelques réflexions sur In caufie des symptômes 
observés pendant la vie et des altérations trouvées sur les autres 
organes de l'abdomen ; il sera facile à chacun de nos lecteurs dé 
déduire les mêmes conséquences des résultats de l'autopsie cada- 
vérique. H. H. 

180. HISTOIRE DUN ACCOtlCBKMEKt PAU L OMBILIC, SUIVI d'unC 

hernie et dun anus contre nature; par le D*". WEEsik 
i^ Ma gaz » fur die gesàmmte Heilkuiide , t. i^^cah. a^p, 19S.; 

Une paysanne polonaise , qui était heureusement accoucliée 
de>9 enfans, éprouva, durant le travail de son dixième, un seiUf- 
ment intérieur de déchirure, à lasuite duquel les douleurs cessèrent* 
Cette femme, abandonnée à elle-même dans une contrée peu civi- 
lisée , attendit dans sou lit l'issue de sa grossesse* A près un assez 
longtemps, qui n'est pas indiqué , les parois de Uabdomeu , au> 
lour de ^ombilic, s'enflammèrent, et un abcès considérable s'ou- 
v^rit. Lé mari, remplit les fonctions^dechinirgien et retira par celte 
voie plusieurs portions d'os, débris du fœtus qu'elle portait; à 
la suite de la sortie de ces pièces osseuses , l'ouverture considéi^ 
rable se ferma \ye\^ à peu, à l'exception d'un petit canal qui rem- 
plaçait Tanus uaturcK Mais, ce qui est surprenant ^ cet anus existe 
sur une partie d'intestin de la longjuettr de 14 pouces qui fuit 
lieroie, avec une autre partie du canal intestinal de 10 pouces 
et que la femme porte dans une poche de grosse toile dt* puis 
iS ans; elle (St assez bien portaute du reste, et vaqtie à ses 
affaircss domfsliques. 
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iSr. RiffLEXtûirs se» l'obliquiti^ de la MATRicrE ; par M.Gmt-' 
LXtfOT, D. M. ( fourn, unîp^Jt's Se, tnetl., i8i5, tome 38.) 

L'anteor obftenre qac depuis les travaux de De venter éX ici 
recherdie» enlrepnses par des accoucheurs célèbres .du dernier 
stèeie» la doclriiie de l'obli<|uité de rutt'riis, qui ii'<ivait été 
qn'é&anelic'e, fui étudiée avec |dus dVx.-u.iitude , et fi) appov- 
ter dans le mécanisme des /accovchemens des modifications 
iroporlantes. Malgré cela ^ il restait encore qtielqfies pomts 
obscurs à éclaircîr, quelques^ faits à. vérifier et des recherches à 
faire sur Tétiofogie de cette maladtei. 

Ce dernier poipt présente encore dos opinions divergente». 
Malgiré cebi » ajoute l'auteur > les idées .généralement adoptées 
de nos jours , sur ce point , doiventseules fixer Tatteii^ioa. Il in^ 
dique lea, causes qn'iU ont admises , et, les rejette presque toiUçs 
comme étant contera ires à 4*<^erv4ition journa Uere. 

Dans la deuxième partie de son travail, l'auteur examine le 
phénomène relatif à Fobliquité que Deventer avait remarquée y 
et dent T^xplication e&t toute entière consignée dans les ouvra- 
ge» de Levret^et admise par Baudclocque ; il veut parler de la 

torsion de la matrice. 

Il prouve que c'est à tort qu'on a comparé la matrice à la Tcfr- 
&ie f que ce» deux organes diffèrent essentiellement sous le rap- 
port et l'organisation de leurs parois/ II en tire la conséquence 
qu'il ne peut y avoir torsion de la matrice, quelle que soit du reste 
lespèce d'obliyité qu'elle puisse offrir. 

i 8a. Observation d'enchatohhimriit pu placeh ta , ocGMipNé 

PAE 17NR COMTEACTlOlf PART^EI*!^ p%:%**Ji'Si^\i& ; pipr Ic D^.MaL- 

\kTXi,{Ji^p» Medichir.dLTormOfiKyTiil^%S^) 

Une jeune dame de 33 ans, 4'u^ tempéra mctft nervoso- san- 
guin , enceinte pour la .première fols , accoacha henreusemenf , 
à la suite d'un traviiil fong et douloureux. Mais ayant voulu 
opérer la délivrance^ TatAeitr éprouva beaucoup de résistance ; 
et comme l'accouchée accusait beaucoup de douleur , et qu'à 
travers les patois abdominales M. Malvant' reconnut une con- 
traction paflîcllë'de la'partie droite de l'iitérosy il crut' devoir 
cesser momentanément toute tentative. Au bout d'un quart 
d'heure survint une hémorrhagie ntérine considérable. De nou- 
velles tentatives furent inutilement faites par l'auteur , qui attri- 
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b;ua à )a rétcnHon du placenta la cause de cette perle. Ce iiait 
alors qu'il iniro^iuûiit «ne m^ia dans l'alenis, et reconnut facî- 
leiiient que le placenta, était encbatonnë. Il exerça de I(f*gérçs 
tractions sur le cordon ombilical , essaya de dilater Tourerture 
de renrfaâtonnement voyais ce fut en taid. Cependant la perte 
eontlniiait., le pouls devenait petit et fréquent, le corps se cou-» 
▼rait d'une sueur froide. Dans une aussi fâcheuse circonstance, 
Tauienr administra une forte infusion de. camomille , peu âpres 
]e spasme de l'utérus oessa. Introduisait alors de nouveau la main 
dans la matrice , il fut possible à Mi Malvani de pénétrer jusqu'au 
placenta , de détruire quelques légères adhérences qui existaient 
encore, et de tenAtuer la délivraneew A la suite de ^ct événe- 
ment^ la paladeiut prise d'une for te fièvre a vendes symptômes 
d'irritations de l'estomac et des intestins; l'auteur les iH>m* 
battit au moyen de deux romiti^i et d'exeitans assez actifs , tels 
qae le quinquina, le sulfate de quinine et'Fextrritde valériane, 
ci la malade s6 rétablit assez proÂipivmont. Dans l'étal de véri- 
table adyoamie où se trouvait la femme' qui hit le s o jet de cette 
observation, il n'est point surprenant ()ue les excitans assez 
4éfiergiq lies qu'administra l'auteur n'aient pas OGca$k)né d^ac^ 
cidens; bien que la malade ai( eu, à l't^oque dé la fièvre dèkil, 
une légère irritation gastrique. Mais il serait dans tonte autre 
eirconstance imprudent d*imiter la coniUiite de M. Malvouiv 

...t.. S, ;■ ^ 

i83. De la version du fœtus par la téite ; par le doct. Guil- 
lemot. ( Bull, de la Soc, mécl, d'enud, , juillet et aoAt 
i8a5. ) r 

L'objet de ee mémoire est de retnettre en honàeur Tanctenne 
méthode pratiquée par Hippocratè et autres médecins grecs, qui 
consistait à laire la version ou amener la tête au lieu des pieds 
de renfarrt ^ quand celu^t-ci présentait diverses pnrtiea du corps 
uon susceptibles de ^ îx^f/ksc un passage au dehors ^ par le dé- 

, Irpit inféaieur et l^agin^ Cette méthode a été en quoique sorte 
rrssuscitée par un célèbre accoucheur de Strasbourg (M. Fiâm- 
mant) dont l'auteur a été le disciple. L'auteur de ce mémoire, 
ap.rçs avoir posé quelques, principes sur Jes rapports du foetus 
av^'C le bassfu et la matrice pendant raccouchemenl, fait un pa- 

^ ra^Jèle entre la version par b tête et celle par les pieds; il exa* 
miuelç^ avantages etWiiiK;uav/éuiens4e ce$ dfUX mctho^^si, et 
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fijiif, bten eut^du, par se d^^clnrer pour la pFemière qu*il ngor^te 
#;otnme nlsée à I aide d'un forceps p<*rfeclionhé ]>our opérer ce. 
genre d'acrouehement. LVuletlr termine son mémoire {>ar les co- 
roUoi^t s sulvans qui en sont la substance : k .la version par la tète 
. mérite la préférc'nce sur la version par les pieds , comme étant 
une opération qui imite l'espèce de'partarition la. plus facile, 
la plus fréqiiehte que la nature exécute; i,^* si les difficultés que 
là \èr$io.n par la tête peut entraîner ne dépeodeRt le plus souvent 
ni dé' l'imperfection du procédé que l'art recommande , ai des. 
obstacles, que la matrice el le fœtus opposent , mais qu'elles tteu- 
nect a la, maladresse de i'upérateur et à sou peu d'habitude à 
exécuter cette opération, elle doit entrer eu concurrence avec 
la version par les pieds.; et ai elle présente des avantages étran- 
gers à cette opération» elle doit lui être toujours préférée ; 3% les. 
dangers que la version par les pieda détermine, même exécutée 
piiir des hpmmès yraiment accoucheur, doiveht nous la faire 
proscrire, tantes les foi^ que -la version par la tête pourra af- 
franclurlamère elTenfiint du péril dont ils sont menacés; 4*^- l*ac- 
coucheur/lorsc^u'il tente la version parla tête, doit toujours avoir 
le forceps sous la inatn. Avec cet instrument il triomphera avec 
succès des accidens qui ont forcé le& accoucheurs mêmes d'i^an-. 
donner celte espèce de version. 

l84*OBSEEVATIOSCSaiÉDlGOr.CHiauaGlGAl.ES(lu docL WEBEMETEm, 

à Hanover. ( Ma^at.fur die gesammte HeilÂunde, Tom. i g',^ 
af ; Cîili. , p. nog, ) 

1. Fo'ngùs médullaire de l'œiL — Une tumeur fongueuse s'étant 
développée dans l'orbite de l'œil droit chez une fille de 7 
90S, qui n'avait jamais présenté aucun sîgne dç scrofules, s'ac- 
. crut successivement sans douleur, sans vomissement ni cépha- 
ialpe , au point que'le bulbe de l'o&il fut poussé liors de sa posi- 
tion naturelle : on procéda la neuvième semaine à Textirpa- 
tion du fongus et de l'œil. Un mois aj^j^s i!||pération , il sefenna 
une excroissance fongueuse dans l'orbUe-, qiî saigna beaucoup;^ 
apr%s.qu'on l'eut enlevée , on reconnut que c'était une partie de 
la substance'corticale du cerveau. Les jours auivans survint une 
encéphalite intense avec délire et vomissement opiniâtre. .Peu de 
jours aprèSf une pareiHe excroissance se développa et augmenta de 
volume aupoiht de toucher aux lèvres: Les mêmes phénomènes se 
vwnifest^rtint «ur l'o^tl gauche;^ mais^la uvalade j^t atteint^ d'u^^ 
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fKiFafyaie des cxtréniîléssupéneures^ et d'i^n coma profond qui fu- 
rent bientôt suivis de la mort. A l'ouverture du corps, on trouva 
un <^panchenient entre les iilerobranes du cerveau , la substance 
de cet org^Aue ran^ollie , )a fongositédeTorbite fiiâsque et fétide. 
La racine de ces végétations morbides était ra rein orna tèuse et 
adlicrenteà plusieurs surfaces osseuses^ par exemple» à la grande 
aUe du sphénoïde et à la selle tursique, et s*étendant principale- 
aiient suivant le trajet dt>& trois ramifications de la cint[uième 
paire. 

Fongus médullaire du cerveau. — Un autre ca& d'une fougositc 
mêdtlllaire a été obsei'vé par l'auteur chez un garçon de 1 5 ans. 
Six mois avirnt sa mort, sans cause connue , il commença à^ 
loucher et à marcher en vacillant. Bientôt un amauros«dcs deux 
yeux y des convulsions et voiiiissemens suivirent ces premiers 
'symptômes; enfin le côté droit devint paralysé , et Iç naïade 
mourut feu de temps après. 

Toute la surface intérieure du'crâne était rugueuse, et enplu'^ 
sieurs endroit^ résorbée; Tos frontal était même i>ercépapVali>or|t- 
tion ; la consistance du cerveau était naturelle: les ventricules 
contepaient cinq onces de liquide; le ventripule droit était en 
suppuration > la CQUfibe optique du côté droit formait avec la 
corne d'Ammon» |çs éniinences collatérales de Meckel , les corps 
quadrijunieux et la glande pinéale une tumeur de la grosseur 
d'un œuf d'oie , que. T^Miteuir recoumit pour un fôogns mé- 
dullaire. 

' II. Endurcis sentent s^irrheux du cerveau. — ^Un militaire , âgé 
de Sa ans, reçut eniS i !à un coup de sabre sur la léte.Des céphalal- 
gies, des.étpurdissemens, un état soporeux, la dilatation de la 
pvpill^ furent les symptômes principaux d^nt il se plaignit en 
i8ao. Des saignées ^ le calomei et Ita vésicatoires le sonlagcrml ; 
mais eu i8ai les. niâmes symp^ômes^^ malgré ladministration des 
inémes moyens , furent suivis d'une ]>aralysie an côté gaudbe,et 
bientôt après le malade succomba. 

A l'autopsie cadavérique oa trouva une partie dn «rervean 
squirrheuse, et, ce qui était le plus remarquable, la paraty»re 
des exlrciiiités et de Toeil avait eu lieu' du même celé que lu 

tviineur. 

lU. Oùservaiions sur les^ maladies du cœur ri de fuori^. — 
1^. Gis de rupture du co^ui;, et mort subite par su^te d'une 
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a".. Un homme , n'ayant aucun symptôme vén*TÎ<»n , et il-*- 
votijint Aucune maladie de cfette nature, préspiila à l'antopsteda 
cadavre beaucoup d'ex croissances 'dans le cœur, qui ressem- 
I^Uiieut prirfaitefiient à des con()yl6nle$. 

3^ Trois observations d'anévrisme ont peu d'intérêt ; Xnaîs 
Tauleur saisit rette occasion pour discuter sitr la nàlure des- ané- 
vr^smf s. "Ni la théorie dcf Scarpa, ni celle des chirurgiens français 
Sabaljer, Bbyer et Richerand , ni celle de TAr.glals Hodgson, 
qui cependant est le dernier qui ait traite ce^té matière, ne lot 
.paraissent bien fondées. Il combat de nouveau l'opinion de Scar- 
pa, qui n'admet pas d'extension simultanée de tout le cylindre 
de l'artère. Il pense ^ue les deux cas -sont également admi'^siblt^ 
i?t même probables y il donne uue nouvelle classification des ma- 
Jadies dps artères. 

I. Dégénération des tissus des eu-tères sans dilatation. — Ossi- 
fication , épaississement couenneux , ramollissement. 
- Ih Dilatation de rartère.^-^ A, totale^ ou dans toute sa €Îr- 
conféreitce. i. Sans dégénération des membranes^ par exemple, 
les artères de l'utérus pendant la grossesse. TkJJvec dégénéràtion 
par érosiou. — B, partielle y ou d'un côté seulement de l'artère. 
1 * Sans dégénération, a. Avec dégénération, 

III. AncvrJsmcs. — A, anevrisma .Terum. i. Cylindricum, 2. 
t:ysticum, 3. mixtum. -^^ H, Anevrisma spurium, si une fërce 
extérieure a affaibli l'artère, i. Circumscriptum. 2..bifrusum.-^ — 
(7. Ànevrisma varicosum. i. S»implex. a. Mixtum. — -Z). anevrisma 
f.er anastomasin. Angieetasia. ' 

40. Anévrisme passif du cœur. — Un militaire dé 32 ans jouis- 
sant de la meilleur^ santé eut le malheur de tomber de cheTal. 
Dès lors il devint oppressé, toussait et avait les pieds enfles, les 
palpitations du cœur étaient très- fort es, il y avait deTenroue- 
mentyle sthétoscope n'annonçait cependant rien d'extraordi* 
naire, et les veines du cou n'offraient pucune pulsation. M la 
saignée , ni les ventouses , iii la digitale, la terre foliée de tartre 
a^ea Xextr. graminis , l'acide prussiqve, lecalomel, les vésica- 
toires, n'ont amélioré l'état du malade» II' mourut après une ago- 
nie très - longue et des . angoisses inexprimables. A l'ouverture 
du corps on trouva lé cœur d'une grandeur énorme ^ et ses pa- 
rois très-minces. Les ventricules n'avaient que 2-p-3 lignes d'é- 
paisseur; l'orifice de Tartère pulmonaire et. celui de la veine- 
cave , q'iê l'auteur désigne sous le nom ô.*Qstiutn venosuin f pâu- 
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-valent recevoir thus doigts, tandis que Taorte ascendante el*- 
Taorte descend an te et aient si rétreciei^ qu'elles ne j)Ottvaient cdd-> 
tenir que le bout du petit doigt. 

8. Inflammation des poumons devenue mortelle a\*€c dêstraces 
d'une inflammation trèsaiguH du ca?ttr.— Un militaire , à la suitfe 
d'un coup de pied dé cheval cracha du sang, et eut la respiration 
• irèà-génée. Les pieds enflèrent , ih eut une totix violente suivie 
de crachats purulents ou purifornics, le pouls était tirès<fré- 
qtient, it eut des élouidissemensi enfin une ascile. Des saignées, 
des sels purgatifs^ la digitale ,' l'oxymel scillitique ne purent 
empêcher la maladie de devenir mortelle. ^ 

On fit Tautopsie, et on trouva que les poumons ne présen- 
.'taient point de tubercules ,*ni de traces de suppuration , mais ils 
étaient gorgés d*un sang écumeux. On trouva 8-:--io onces de li- 
quide dans le péricarde , le cœur était plus grand que dans son 
état naturel , avec différentes altérations organiques , probable- 
ment causes ]>rincipales de la mort. 

9. Depuis quelque temps un militaire de t^i ans avait un 
iàslhme pénible sans cause manifeste, accompagné souvent de* cri^- 
chats sangULiuWens; le pouls donnait 1 10 pulsations , mais régu- 
lières ; la ligure était bleuâtre , œdème des pieds et du bras , 
gauche, qui peu de jours avant la mort devint gangreneux , et 
fut précédé d'une inflammation érysipélateuse. Il n'y eut pas de 
palpitations au cœur. 

Le tisàu des poumons i'essemblait à celui dé la rate , et conte- 
nait une matière qui noircissait les doigts (mélanose) , puis des 
concrétions calcaires, mais sans suppuration, sans tubercules et 
sans épanchement séreux ; le diaphragme était en partie (2. 7 pou- 
ces carrés^ ossifié ; les bronches étaient de même en partie os- 
sifiées ; le ventricule droit élargi ; l'orifice de la veine cave était 
as!>ez grand pour contenir cinq doigts ; le ventricule gauche était 
dans Tétat naturel. 

i85. PxQuiiE SUIVIE d'accidehs TiÊTAHiQUEs et f faîtéc a^ec succè^ 
par les stimulans ; par S. Nicholls, D. M^( Médical andphy^ 
sical journal y m^ivs 1828, p. 180.) 

Un M. Tremain , âgé de 4 ^ ans , se fit en octobre dernfer une 
légère piqûre au pouce de la main! gauche. La blessure était si 
peu de chose , qu'il n'y fit d'abord ^ucune attention. Le lende^ 
nUin il survint de la douleur et du gonÛemeut. Le troisième 
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rjour, éldliceaiens atroces dans tout le bras , sauséca et ter tiges.; 
il. appelle' un roéd«ciii qiii ordonne TappUcation des sangsues au 
pouce , les fomentations , les cataplasmes^ émolliens et un purga- 
,tif tiojçnt^ Il défvnd en outre l'usage de toute substance animale. 
Ce traiLeno^ent fut exactement suivi pendant quatre jours .durant 
.lesquels s'iiccrqjrent avec rapidité tous, les symptômes généraux 
de riufiamnia^ion , les lymphatiques du bras dl^vinrent exccssi* 
>emçnt doulpureux, etc.y etc. 

Les Jo^rs suivausi le mal s'aggrava, Il survint du délire , de U 
JCigidité dau$ les mâcl^oires et une tension générale dànslç mem.- 
bre affecté. C'est alors que le doct. !Nicholl& fut appelé^ et qu^a- 
.i>k*é5 lui a\oir donné les consola! ions convenables, il lui ordbuna' 
,de.diner;de manger de la iiiaiide et de boire du vin; le malade . 
dormit ensuite jirès d'une heure. £a &e réveillant il se trouva 
bciiucoup mieux. 

- Vers le soir on lui servit pour souper un coulis de gruau , une 
, once d'eau-de-vie et un verre d'une boisson qi4 contenait 4ok 
gouttes de teinture d*optum. On le mit ensuite dans une chçim- 
bre diaufitce à 62^ Fahrenheit. La nuit' fut plus tranquîllç qu'à 
l'ordinaire ^ il y eut moins de rigidité dans la mâchoire , moins 
de tension et de douleur dans le bras. Application d'un cata- 
plasme de mie de pain et de lait, -On le reuouvelle souvent ^^oa 
Administre la potion suivante : ' 

^ AmmoB. carbon, g^. vj, Ferri prs^cip. Sj,Tinçt. cinçh^ 
ompU Syr. papav. albi, aa f j ; OecocCi cinchonae f x* M. Fiai 
liaustusy^ter in die sumendus. 

« Le régime fortifiant est continué. Tous ces moyens et les doux 
, entretiens d'une famille chérie firent peu à peu disparaître les 
sy^mptômes tétaniques qui s'étaient manifestés; la suppuration 
s'éiaUit ; on fit des incisions pour donner issue au pus et diviser 
un rameau du nerf radial ^ qui y suivant rauléury pouvait bien 
être la cause du tétanos. Enfin le malade guérit^ - 

Il est probable qne le tétanos n'eût point paru, si le médecin 
qui fat d*abord mandé eût fait une bu deux larges incisions sur 
le siège de la piqûre. Il est encore probable qUe ce n'est point 
le ^in , Teau-dé-vie et la viande qui ont fait cesser les Symptô- 
mes tétaniques». Il est plus raisonnable d'en attribuer le Succès 
à la nature bien plus qu'à Topium , aux cataplasmes et à la potion 
^«imposée qui est ôçpendant hk^ évidemment antispasmodique^ 

J. Hesiissor. 
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186. Usage ET EFFETS DE L4 STEtCHNINB DANS l'^FIUEPSIB 9 par 

I© docféur BaoFFEEio. [Rfpert. Med Chir, di Torino y juil" 
let i8a5) 

Un jeane homme de 32 ans était cpileptique depuis Tàge de 
douze aiis, et avait dix à douze accès par jour. Toutes leS' lué^ 
thixlcs de traitement avaient été essayées, et aucune u*avait pro-« 
curé d*amélioratioD. La strychnine seule n'avait point été em-? 
pfoyée. L'auteur commença par un sixième de grain pris matin' 
et soir, pendant trois jours que le malade fil: usage de la slrych - 
nihe à cette dose , il n'en épr<^uva ^'autre effet , si ce n'est que ' 
les accès étaient plus courts et moins violens. On en vint ensuite 
à lin quart de grain. Le malade dormit toute là nuit, et n'eut' 
aucun ^ccès pendant i '6 jours suivans. Cependant , le matin à 
son lever y il était pris de lipotimies , et pendant toute la ma- 
ti^iî^ il se plaignait de ne pouvoir faire usage des membres in- 
férieurs ; mais vers l'après - diner tous ces accidens disparais- 
saient. Après ces i3 jours de mieux sensible , le malade éprouva 
dans la matinée 4 accès qui furent de courte durée ^ alors l'au- 
teur fit prendre la strychnine à la dose d'un demi-grain , et lea 
accès cessèrent pendant i a jours ; mais au bout de ce tçmps, il 
etï survint quelques - uns , légers à la vérité, ce qui engagea 
le docteur, Brofferio à administrer la /strychnine à la.do^e 
d'un grain. Il y eut encore une interuiiitence de 5 jours, au ^ 
bout^ desquels il survint un violent accès dans lequel le malade * 
lUtmrut. 

. L'auteur tire de ce fait la cqnclusion que dans le& .maladies 
nerveuses propren\ent dites, qui durent depuis lopg-temps et 
<|ui X par conséquent , sont devepues pour Içs malades en quel- 
que sorte une seconde nature , il peut être prudent de ne point 
lettti'r la gucrison par. des moyçi^s énergirines.qui^ en produi-; 
s^ni de vives perturbations , peuvent rendre fatale une maladie , 
tpii subsisterait peut-<être long-temps sans danger pour l'individu .. 
sm\ çn es^ atteint. I^^* , 
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187. Obse&tation DK GOHTOLSioir TiTAHiQCB , guwe par i^ 
MÎgnée de la jogulaire ; par le di^cteor Gaucia. (Mepen, Metf. 
Chir. di Tbiwza « juillet i8a5.) 

tJn enfiiot de 9 ans, d^un tempémment iiervofio-ftang:niii^ 
à la suite de loaayaîs traitemensy tomba dans nifétat comateux, 
avec pouls petit , lent , intermittent, pupilles réserrées , insensi- 
bles à la lumière 9 respiration, s tertoreuse. L'habitude géni^raie 
du corps était froide et les extrémités gelées , il y avait iris- 
1QUS.' L'auteur ayant reconnu l'existence d'une tîtc affection cé- 
rébrale, fit de suite appeler uii chirurgien pour pratiquer une 
sa/gnée , et en attendant couvrit la tète de compresses trempées 
dans l'eau froide , et chauffa les pieds. Mais y sur les midi , les 
convulsions générales se déclarèrent » le pouls devint très-fré- 
c|uentet presque insensible, et ce petit malade rendait de l'écume 
par la bouche. Alors ou ouvrit la jugulaire , dont on tira en- 
viron i5 onces de sang. A mesure que le sang coulait, les con* 
Yulsions cessèrent , le pouls' devint plus élevé et plus régulier , le 
malade ouvrit les yeux , et une demi - heure après la saignée , 
Fenfant chercha à balbutier et à se lever. Depuis lors les acci- 
4e¥is cessèrent entièrement , et l'enfent recouvra une parfaite 
santés L. S. 

186. Observation de nÉLitii oosax par les aitti-spasmodiques 
et particuHèrement par l'opium et le quinquina ; par le doc- 
teur Alfurko. (Repère. Med. Chir, di Torino , juillet i825.} 

Une dame de aa ans, à la suite d'une vive affection morale, fut 
subitement atteinte de délire furieux auquel se joignaient l^ 
j^ymptômea suivans : la face était tantôt pÂieetlantèt vultueuse, 
la langue sèche et blanchâtre , le pouls tantôt dur et plein* et 
tantôt petit, mais le plus -souvent fréquent et dépirimé, sans 
iétre fébrile. Par intervalles la malade ne pouVait supporter la lu 
içpîère. On pratiqua une saignée du bras, à la suite de lâquelte 
]e délire devînt encore plus grave. Comme le sang offrait peu 
de consbtance , et que la saignée n'avait amené aucun amcfn- 
dément dans les symptômes, on en vint de suite à l'usage des 
irritans anti-spasmodiques , et d'un léger laxatif avec la pulpe 
à\' tamarin , la malade étant en proie à une constipation opit»i&- 
lie. Sur le soir , il survint un peu de calme ; mais le lendemain 
matin le délire redoubla , et de temps en temps la malade était 
agitée de mpuvemens convulsés des extrémités et du tronc. 



«* 



et Pharmacie. 295 

Comme la eo,nstipation persistait tôujonr^i faoteûr administra 
un nouveau laxatif qui procura quelques selles liquides et féti;^ 
des* Dans raprès-midi on pratiqua une saignée de la jugulaire 
qui ne donna que quelques onces de sang. Les sangsues furent 
appliquées sur le trajet des jugulaires , et la tête fut recouverte 
d'applications froides. Lanuit suivante^ les acçidens furent pires 
liUe jamais ; le délire était si aigu , que l^a malade chercha à 
se déliraire et à blesser les assistans. Informé des résultats obte- 
nus par la méthode an ti -phi ogistiqne, Ta ut eurent recoi]^rs , 
le lendemain matin, à un lavement avec Tassa faelida etTélectuaire 
de Mithridate , et comme la région éptgastrique était très-sensi- 
ble au toucher, il la Ri recouvrir d'un emplâtre de gal'baniiiii, 
et ordonna de mettre la nîalade dans un bain tiède. A remploi 
de ces mdyens succéda un léger calme \ mais le même soir les 
aeçidens reparurent et « persistèrent jusqu'au lendemain matin.» 
malgré qu'on eut recours de nouveau aux lavement anti-spasmo-* 
diques, et qu'on eut fuit l'essai d'une mixture opiacée» Ce m^me 
jour on donna de nouveaux lavemens, la mixture opiacée et un 
bain tiède ; le calme revint. Mais le soir, 1rs mêmes désordres ré.- 
parurent, 1^ délire fu,t cependant déplus courte durée, et de 
furieux qu'il était devint gai. Ce fut alors que l'auteur , qut , 
dans cette circohstance , s'était éclairé dès conseils dii. professeur 
Rolando, eut l'idée d'administrer le sulfate de quinine uni à 
l'opium. Il en prescrivit donc pour le lendemain 3o grains avec 
3 grains d'extrait gommeux d'opium. A da\er,de ce moment , U 
y eut une amélioration notable, et la huit se passa assez bien. Le 
lendemAih on persista dans l'emploi des mêmes moyens auxquels 
on ajouta des lavemenà composés d'une onee de poudre de quin- 
quina et d'un drachme de laudanum liquide de Sydenham , danii 
une 'décoction de camomille Les intervalles lucides devinrent 
de plus en plus longs , et il suffit de continuer Tnsage du sulSaté 
de quinine et de l'opium; ainsi que des. lavemens dont on dimi- 
nua gradaellement les doses, pour que la malade guérit parfais 

4 

tement. ^ ' ^v $iuon. 

189. Mavukl des bains de her , suivi d'un aperçu général sur 
les propriétés physiques, chimiques et médicales des èau\ mi- 
' nérales naturcUfs de la France; par le docteur A., Assecoud* 
Paris, 1825 ;, Compère. . 

Cet ouvrage e&f plutôt destiné aux malades qui vont prendre 



/ t 



I 



> 



* 



^^4 ThéràpeutiqM 

des bains de. hier j qu'aux médecins. Aussi l'auieur s'est- il bômé 
à rassembler dans ce petit volume les considération^ et les pré* 
çeptes hygiéniques et ttiérapeutiqncs, épars dans les ouvrages 
«cientifiqnes. C'est ainsi qu'après avoir présenté quelques consi^ 
dérations physico-médicales surTeau de mer, il en fait connaître 
les diverses propriétés physiques et chimiques, les cas dans les" 
quels son emploi peut être avantageux, tant à l'intérieur qu'à 
ï'cxtcrieur ; qu'il trace les régies générales à suivre^ et Ciit rOnnaî- 
tre les maladies et les périodes de ces dernières , dans lesquelles 
bn peut et doit avoir recours à ce puissant moyen rticrapètttiquftv 
L'ouvrage se termine par un aperçu^ sur les diverses sources 
d'eaux minérales qui se trouvent en France , sur leurs propriétés 
thérapeutiques, les précautions qu'exige leur eknpiot ,et les do- 
ses auxquelles on peut en faire usage. L. S. 

190. NoT* SUR l'Ava [Piper- Mrtfyitkum ) dés iTÀTraELS des 
I1.BS pciANiEKHKs , par R -Pi Ltssoir. 

Tous les peuples qui appartiennent au ran^au océanien et qui 
Vivent dans la portion éqtiatoriale du grand Océan, snr tes îles 
délicieuses de cette mer du sud , tant célébrée et si monotone , 
se servent d^unc boisson enivrante qu'ils nomment Jva et qu^îls 
^retirent des racines fraîches et broyées d'un poivrier qui croit, 
abondamment sur les montagnes volcaniques de toutes ces iles« 
Le Piper Methysticum ne grimpe point et ne dépasse guère de 
cinq ou six pieds de hauteur ; ses tiges genoiiillées sont extrême^ 
ment cassantes et croissent par touffes très fournies partant des 
racines , et qui prennent un grand développement. Cette racine 
est ligneuse, grise à Textèrieur, très-btanclie à Fintérieur où les 
fibres forment des cercles rayonnans du contre médullaire à 
la circonférence. Sa saveur à l'état frais est acre et aromatique. 
LesTaïtiens, pour obtenir Tava, broyaient cette racine dans 
Une sorte de mortier , creusé dans un tronc d*arhre , y ajoutaient 
de reau, et il en résultait un breuvage brûlant et stimulant que 
les grands et les principaux insulaires aimaient avec passion. 1) 
produisait le plus souvent une ivresse prolongée qui était pouL. 
ce "flapie une jouissance complète. Aux iles des Amis, le rot 
avait un de ses sujets charge de préparer l'ava ou le kava , et ce- 
lui - ci mâchait très-souvent la racine avant de la faire macérer 
dans l'eau et d'en exprimer le. suc. Cette boisson a d'abord un 
goût douceâtre et sucré, analogue à un décoctura de réglisse > 
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Mais, ota ne faràè |>as à ressentir dans Tcslotnab srs propriétés 
i&'creset stimulantes. Elle est universel (eAient usitée parles Saixl- 
wichiens, les habilaos ^s Marquises, de Mendoce, des Tonga,' 
et particulièrement aux lies de la Société » oùles'missionnnîre»V 
dans ce moment, cherchent à faire cesser son usage. On nVn-' 
tame aucune affaire , aucune négociation , aucun sacrifice , sdns 
que les parties contractantes n'aient bu le kava où ava. Les insu- 
tairesdes lies Carolines, durameau Mongol^ prt^parent ce breu- 
vage sous le nom de srhiaka , en broyant les liges fraîches de 1» 
^^iiéme espèce de poivrier, daUs des tronts avec une molette faite 
exprès, et y ajoutant une certaine quantité d'eau. Le liquide est ^ 
verdâtre, analogue à un suc d^herbes non clarifié ; sa sauveur est 
heaucoup moins chaude et moiÀs &cre que dans le breuvage ob*»- 
t^u de la racine. ' * 

JjAiHi est le seul remède que les Tatiiens emploient pour sé* 
débarrasser des maladies vénérieitnes qui sont venues fondre sut' 
eb)L, et qui sont portées joumellenientpar les navires anglais qui 
y relâehent. Voici lèurtoélhode pour appliquer ce moyen théra- 
peutique : ils préparent une f()rte macération à* axa qui leur pro^ , 
cure une ivresse prolongée pendant vingl-quatré heures. A cette 
ivresse succèdent des sueurs abondantes et continuelles pendant 
trois joivs. Dans cet intervalle , lé malade se borne à ne point 
sortir de sa cabane , et h essuyer celte transpiration excessive* 
Quelques jours après il renouvelle encore ce moyen , et il est 
rare , suivant leur dire ^ qu'après trois ou quatre doses ils ne fas* 
sent pas disparattr'e la maladie, l/ava agirait ainsi comme le 
gayac et la salsepareille dans les climats chauds , qui aident d'ail- 
leurs à leur action. Le régime doux des Taîtiens , qui ne vi-»' 
vent en grande partie que de fruits , y est très- favorable. Il est 
à remorquer que lorsque les Taf tiens ont des gbnorhées , ils ne 
boivent point, ou du moins rarement, le lait émulsif du coco, . 
leur boisson habîtuelie dans les temps ordinaire? , parce quece 
liquide contient un acide qui augmente singulièrement la cuisson 
lorsque les urines traversent le canal de Turètre. J'ai remarqué 
qpe l'écoulement de nos matelots , qui buvaient du lait de coco ^ 
tacl^ait le linge en noir foncé. 

. Mais sous un ciel toujours échauffé , et par une température 
élevée sur des hommes qui se baignent pitisieurs fois dans le 
jour et qui passent leur vie dans une indolence absolue , la iia- 
ture seule , dan^les ciiS les plus simples d^un coït impur^ fait près* 
que tous fes frais de la guérison. 
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' Les Anglais oat introdaît la racine d'ava datis leurs officioedi.. 
Us vantent singulièrement la teinture d*ava dans les rhumatismes 
chroniques. Des navires sont occupés aujourd'hui à la récolte de 
cette substance y. en même temps qu'ils complètent leurs charge- 
raens en d'autres produits , tels que la fécule ^fa/rocv-roo^ qu'ils 
retirent à Taîti du tacca pinnatifida ; le suc de tii (marantajiant 
on fait du rhum, etc., etc. 

191. Note sur x.b CHiNiiriircA [Unanuca /ebri/uga ; J: Pavon. ) 

Pendant mon s<^jour à Payta, sur la* côte du Pérou , on me 
remit une racine que les gens du pays nomment /Jhinininoa ou 
Chininga , et que produit un arbuste qui croît dans les monta-. • 
. gnes de Piura^ dans le haut Pérou , 4 trente lieues.de la côie.de 
Pajta. La saveur de cette racine est etcessivement amcre,et les Pé- 
ruviensla préfèrent* réduite en poudre, an meilieurquiiiquina dans 
ce {pi'ils appellent fièvres de mauvais caractè^'e, et dans la fièvre, 
jaune, je di^ nèvre jaune, parce que plusieurs créoles affirmèrent 
Inexistence d'une maladie de ce nom , mais qui ne peut étre^ celle, 
que les Européens connaissent soqs cette même dénomination. 
Cette racine ^ sur laquelle je n'ai pu obtenir aucun renseti^ne- - 
ment satisfaisant, est grosse comme le doigt, arrondie , un peu 
rameuse, à écorce noirâtre, et se trouve mentionnée sous le nom> 
de Ckinimuga des Indiens de Quito , par Joseph Pavon y qui^. 
rapporte en ou^rc les expériences des docteurs Luzoriaga, Ignace > 
et Rutz , qui l'administrèrenlt en poudre, à la dose d'un scrupule 
à un d^mirgros toutes les trois heures. ^ R.*P. Lesson. 
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ART VETERINAÎBE. 

19); NOTIOVS l^LÉllEVTArEES DE MÉDECINE V£TÉE12?AIRE IlILr- 

TAIRE , OU considérations générales sur le choix et les diflë- 
rentes qualités des chevaux de troupe, leur conservation, 
les causes de leurs maladies , les remontes , les réformes , le 
service des vétérinaires militaires, etc.*; par J.;-Bà*C* Rodet, 
vétértBaire en chef des hussards de la garde royale. In-8. 
Paris, i8a5; Mme. Uuzard. 

Une des causes des accidens est sa^s contredit la qualité 
même des chevaux qui sont achetés pour la remonte de la cavale- 
rie. L'auteur commence donc par indiquer quelles sont les qua- 
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Ikés que doWent posséder les chevaux destinés ans reotionr^s,, 
soit chevaux de trait , soit chevaux de grosse cavalerie, de ca- 
valjérie légère,: soit chevaux d'ofBcier ; il traite z ce sujet de 
l'âgpe, de. Ja taille , des races , detf tempéramens , des caractères 
et vices. , du sexe et de la beauté. Tel est le sujet de la première 
partie. 

Une autre cause des maladies est dans la manière dont se 
font les remontes. Dans la seconde partie , l'auteur examine les 
diflféreht'ès 'manières dont elles se font , relativement aux che- 
vaux qui ont déjà servi et aux chevaux neufs. Il traite des 
dépôts généraux de remonte, de la réception des chevaux, de 
leur examen , des soins que le vétérinaire doit avoir lors de ces 
réceptions , des causes du refus des chevaux^ enfin du cas où la 
réception doit être conventionnelle. 

Dans la troisième partie, Tautenr entre dans les détails les 
plus étendus sur Thygiène des chevaux de troupe; sur lés habi- 
tudes a prendre et à quitter; sur la nourriture, sur la fourni- 
ture des fourrages , leur réception , leur examen , sur les repas 
des animaux , leur boisson , le régime du vert ; sur les mauvaises 
écuries , les infirmefics, les harnais , la ferrure , etc. 

Dans une quatrième partie, M. Rodet parle des situations 
difï'ércntés dans lesquelles le cheval de troupe peut sd trouver' 
en temps de paix , soit dans l'état de santé, soit dans l'état de 
maladie. Ainsi il traite de l'arrivée des chevaux au corps , des 
soins à prendre pour prévenir l'invasion des maladies , de la 
gourme surtout. Il traite de l'instruction qu'on donne aux 
jeunes chevaux ; il passe ensuite hux services différens que ces 
animaux sont tenus de faire, soit lors des changemens de gar- 
nison /soit dans les camps de grande manœuvre; il parle du 
service de la garde royale , de celui des gardes du corps. Daiis 
une autre section^ il est question des chevaux dans Tétat de 
maladie, descausesqui développent ce^^ maladies, de celles qui favo- 
risent lagnérison, des maladies qui nécessilent le séjour à l'infirme- 
ne. Le -cLapitit* est terminé p ;r des notions sug les infirmerie . 

Dans la cinquième partie, Tauleur traite des .situations diffé- 
rentes des chevaux en temps de guerre; dans lajtnarclie, dans 
les logemens, lors des batailles. II passe ensuite aux dangers 
que courent les chevaux malades , en temps de guerre, dan« les 
petits dc'pôts, dans les grands, aux mabdies les pltjsfréquenlès^ 
C. Tome VI. ao 
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aux arriiéesy et à la romûère âottft il peiM qitfe^dfemit éirt orga^ 
nisé le service des grands dépôts. 

Là sixième partie a pour objet le« rëfbrmes, les eaoses parâ- 
colières qui nécessitent la cessation du service des chevaux dams 
les corps. Elle est terminée par la manière dont les réformes 
s'opèrent et doivent être faites. 

La septième et dernière partie a pour objet les vétérinaires 
militaires, leurs devoirs , leur service , les qualités qu'ils âoiveut 
avoir. Elle est terminée par des considérations sur l'état actuel 
de la médecine vétérinaire militaire, i 

Aucun ouvrage n'avait été publié spécialement sur ces ma^ 
tières ; il manquait encore à la France. Il est à désirer que» pour 
compléter les considérations très - importantes sans doute sur 
les causes qui produisent les maladies sur les chevaux dea corps 
de cavalerie , Fauteur entre dans des détails plus spéciaux sur 
les maladies elles-mêmes, sur les moyens généraux de les guérir 
et sur les moyens particuliers que les vétérinaires militaires ont 
à leur disposition. Quoiqu'il soit plus avantageux de pr<évenir 
les maladies que de les guérir > il est impossible que les causes de 
maladies ne se renouvellent pas souveut avec plus ou moins 
d'intensité, et il n'est pas moins important d'avoir une bonne 
pathologie vétérinaire militaire qu'une bonne hygiène. H. F. 
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193. ACADKMIS aOYALE D£ MEDECINE. Ac ADE H lE REUNIE. «Se^Z/ZCeX 

du mois d'août. 

Le minbtre consulte TAcadémie sur l'opportunité d'une de- 
mande faite par MM. Costa, Lassis et Laserre, de se soumettre 
dans le lazaret de Marseille à diverses épreuves propres à 
prQuver.que la fièvre et la peste ne sont pas des maladies con- 
tagieuses. Trois autres médecins , membres de la Société de mé- 
decine de Marseille, demandent à subir les mêmes épreuves. L'a« 
cadcinie nomme une commission de la membres, pour préparer 
la réponse qui devra être faite au ministre. Rhubarbe indigène. 
Rapport de MM. Bousquet et Cavcntou, sur la question de savoir 
si la rhubarbe cultivée dans les départemens de la Seine, de 
l'Isère et du Morbihan peut être avec avantage substituée à la 
rhubarbe exotique. — Sur Vanatomie pathologique du ckevaL 
M. Andi'al fils, secrétaire de la commission d^anatomîe patholo- 
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gîque I opmm^nçe, au nova, de cettç commission , la l^t||ir<e d*un 
rapport relatif aux altérations qu'oint présentées le3 cadayres dfs 
70 chevaux y que Cjette commission a examinés dans le cours de^^ 
mois d'avril , mai, juin y a la voirie de Mont£aiucpn. ( Npus ferons 
connaître avec détail cet intéressant rapport. ) M/Dupuytren 
communique à l'Académie uqe lettre de M. Marochetti, qui a 
fait des observations sur la rage à St.-Pétersbourg^ et, une autre 
de M. Lafon , qui en a fait en Turquie. Ces m'édeclns assurent 
que le débridement et la cautérisation des pustules, qui dans la 
maladie de la rage , viennent sous la langue, leur a toujours pa.- 
ru un moyen curatif de la maladie. ( Nous ayons fait connaître 
dans un de nos cahiers précédens le, contenu du méqioire àjn 
D**. Maroclietti. ) M. Honoré cite deux cas de rage observés 
par lui sur Tbomme , dans lesquels il n*a pu voir ni chez les ma- 
lades ni chez les animaux les pustules sublinguales. MM. Girard 
et Barthélémy disent n'avoir pas été plus heureux. M. Orfila 
rappelle une observation de M. Marcq, médecin dans le dépar- 
tement de l'Aisne, qui a vu les pustules sublinguales, les a cau- 
térisées et a guéri le malade. L'Académie arrête la formation 
d'une commission permanente pour s'occuper de cet objet. 

M.pupuytren présente, après cette communication, deux cas 
d'anatomie pathologique : i**. une strongle-zucride, ver qu'on 
trouve souvent dans les reins du chien, et qui a él;é rendue par 
l'urètre d'un homme pendant la vie , avec quelques calculs et 
un autre ver encroilité de matières salines : 2^. le dessin de deu:^ 
fœtus unis par la partie antérieure du thorax; il y avait deux 
oesophages, deui^ estomacs,. ms^s au-dessous du viscère, le canal 
intestinal était unique et servait aux deux individus \ il p'y avait 
aussi qu'un cœur. 

194. Section de MÉpEcitTE. Séance du g oofit. — ^ Rapportée 
MM. Double , ][$ourdois et Kergaradec sur un mémoire de 
M. Hellis, médecin-adjoint de l'Hôtel DieudeRouep, intitulé: 
Observations médicales recueillies à Vhotel-Dieu de Rouen^ pen^^ 
daut Vannée i2t'}.l\. Ce travail du genre de çe»u>x qu'on appelle 
Constitutions médicales , eonlient mois par mois , et saison par 
saison, les changemens atmosphériques qui se sout succédés à 
Rouen, et qui ont dû influer sur le développement et la nature 
des maladies; d'autre part les affections tant aiguës qvje chro- 
niques, qui concurremment ont été ob^ervdes à THôtel-Dieii 
de Rouen ; 56 observations y sont rapporrées, dont pliisieurj 
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aVec les détails de Fouverittre des cadayres. Quatre tableaux re* 
présentent le mouvement de lliôpital pendant chaqûi* saison. 
C'est l'hiver qui a fourni le plus de malades ^ et cVst en été qn^il 
y a «u le plus de morts. La mortalité a été de i sur 6 à peu prés ; 
car sur 24^4 malades reçus dans le cours de l'année, 38o sont 
morts; k mm*tnlité n'a été que de i sur i3 dans les maladies 
aiguës , mais de i sur 3 pour les maladies chroniques. Un état 
bilieux a dominé pendant l'année i8tk4, dans la plupart des 
maladies aiguës; aussi H. Hellis a-t-il fait un fréquent usage de 
Témétique: ainsi sur 4? cas de pneumonies ou pleurésies, it 
ont promptement cédé à l'emploi de ce remède. Les rapporteurs, 
tout en applaudissant à cette pratique renouvelée de 8toII,re* 
prochént à M. Hellis de n'avoir pas employé les saignées géné- 
rales, surtoîit dans les cas où* il a eu recours aux saignées locales, 
rien n'assurant autant les bons effets de celles-ci , qu'en les 
faisant précéder des premières. lïs lui reprochent d'avoir nié 
l'existence des fièvres pétécKiales et miliaires essentielles. 

M. Barry , médecin anglais , lit un mémoire sur l'emploi des 
ventouses sur les plaies empoisonnées. (Voyez dans les séances 
suivantes le rapport fait sur ce mémoire.) 

Cancer du cœur, — M. Ségalas lit une note sur un cas de cancer 
dn cœur, et présente modelée en cire une copie de cette altém- 
tion. Le sujet de l'observation était un enfant de ii ans, qui, 
après avoir offert les symptômes d'une pleurésie et d'une péri- 
cardile, mourut toup à coup , sans avoir présenté pendant la 
vie aucun des signes de cetle grave affection. 

Codcatc de morphine. — M. Ollivier annonce que ce sel a 
produit les mêmes effels que l'acétate de morphine. M. Audra 
elle des essais tentés à la Charité qui confirment ce résultat (i) 

Rupture de V utérus, — M. Moulins , médecin à Paris , pré- 
sente l'utérus d'une femme dea6 ans, qui, enceinte de i mois 
et demi , a succombé la veille /i une rupture de cet organe sur- 
veniic dans les efforfs d'un avortement. 

Séance du a3 août, — MM. Villeneuve, Desormeaux et Sc- 

dillot font un rapport siir une observation de M. de Hempfel , 

sur V usage de Veau de chaux dans les altérations de la matrice. 
"- - - 

(i/ Oq sait aujourd'hui que 1« 8t;i auquel on a voulu donner le nom 
êe cn€Jé^ te tsl ts^nlot un tniirialfi, tantôt un nitrate, suivant le sel 
n«»ntrp , dont la solution sort ù faire Panalyse de Popinm , d'après le 
procdcl^ qnc h\. Kolinct croyait devoir employer. 
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'Les rapporteurs croyentqo'il y a^ait senlemeiit thos lê cas rap- 
porté engorgement du col de l'utértis ayec lencorrbée^ et pensent 
.quelles éloges donnés au médicament employé sont exagérés. 
Contagion de la. fièvre Jaune* ^-^ M. Lassis lit nnemote sur les 
.causes des épidémies- ^ leur nature , ks^ moyens âty retnédier et ' 
,méme de les prévenir^ Il pense qve Içsiaits recueillis aujourd'hui^ 
: àont suffisans pour résoudre les questions relatives aux épide- 
. mies >. et il pose en fait y i^. que l'étude de riiistoii*e ,de toute 
épidémie conduit a penser qu*aacnae ja*est due à dés germes 
.importés du dehors } qù'op ne peut expliquer ni la formation» 
\ ni le développement, ni la conformation de ces germes \ que la 
. peste et la fièvre j^uue sont des maladies endémiques en Egypte 
et en Amérique» et rçstCQt bornées aux lieux ou 'Sévissent les. 
' causes générales qui les développent;. 2*^. que rexjinien appro- 
fondi de la nature des fièvres- épidémiques conduit à penser 
.qu'elles sont toutes identiques, on( la uiéme . nature fohda- 
. mentale , et ne diffèrent des ficvr.es de tous les temps et de 
tous les pays que par des nuances accidentelles , par le degré 
de gravité et d'intensité ; 3^. enfin , les. mesures sanitaires Sont 
•insuffisantes et nuisibles en enfantant dans la localité a laquelle 
. on les applique les causes générales susceptibles ^e les dé ve- 
. lopper. Cette lecture donne lieu à une longue discussion. 
M. Laenn^ demande si M. Lassis nie la contagion d'une ma- 
nière absolue^ dans toute maladie; et sur la réponse de ce der- 
nier, qu'il en excepte les maladies virulentes, comme la va-- 
■ riole, il pense qu'on pourrait tenter les expériences ;que M. Las* 
sis propose au gouvernement, soit sur des bubons vénériens y 
soit. sur la pustule maligne de Bourgogne; que d'ailleurs^. la 
question devrait être divisée quant à la fièvre, jaune «i à kt peste. 
M. Lassis répond que les expciûences sur la. pustule moUgne 
de Bourgogne ne vont pas droit au but proposé^ que cette ma- 
ladie n'est point contagieuse à distance ; que c'est sur la pe^te 
qu'il faut expérimenter , et cela non à Constantinople ou au 
Caire, mais à Marseille, attendu qu'il s'agit de prouver non que 
la maladie n'est pas susceptible de se pi^opager là où e&l son 
foyer , mais seulement qn'ellene peut être transportée aixloin 
l'aide de germes reproducteurs. 

■ M. Geoffroy-^aiot-Hilaire communique des observations ten- 
. dant à prouver que la peste tient à des causes locale:», qui., 
.^lenoeut à Fappui du système de M. Lassis. 
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MM* Loàyér-Yilleimy et DAÔrmeMnc citent des bais ana- 
logues ei» ce qui concerne la fièrre jandé. 

BL Pariset, an contraire , croit « la nattklre contagîease de la 
£èTre jaune > et cite à l'appui de son opinic;!! les faits saivans - 

Dairs répidémie de Barcelonne dé 1821 , on a vu ht itiahdk 
se propager successivement à Tortcse, a Asco , h Mequhienza^ à 
Fraga, à Venasque, pays situés à dS et 3q lieues dans les terres, et 
différant trop les uns des antres sous le rapport topogrdf^îqaè} 
pour qu'on puisse leur supposer les mêmes causes d'insalubrité* 
Tortose l'a reçue d'un seul homme /qui l'avait prise à Barce- 
lonne en communiquant avec des vaisseaux des Antilies ; la fi- 
mille de cet bomine fat d*abord atteinte ; de cette famiHe le 
mal- s'étendit au reste de la TtHe, doMla moitié de la population 
prit la fuite, mais qui , su^ 89OOO habit&ns tesTatis , en perdit 
6,000^. n en fitt deméme k Palma y ville Pacifiquement es po- 
sée 9 divisée en ville bauHè et ville basse : il est même à remar- 
quer pourelle 9 que la maladie se ïndkitra d'abord daàs la ville 
baule» qui est élevée de 64 pieds au-dessus du niveau de la mer, 
d*où unibatelot laporta daiis la ville basse. Des vaisseaux arri- 
vent des Antilles'à Port-Mahon , liieu des plus salubres ; Éééâsttôt 
la maladie .éclate dans le lazaret , et bientôt ttS^arâes de santé 
ont succombé. Uh cbébec parti de Lsirrasli , |>ëtit port d'AAfiqae 
sur l'Atlantique, pays où jamais ne s'est niont^de là fièvre jaune, 
n'ayant eu, d'autre part , ailcuhe éonfk^liiiicatloh dans la tra- 
versée;, frattchttle détroit de Gibraltar, et trouvant tous les 
autres ports fermés, va stationner à Mahon ; là il se mêle aux 
vaisseatix des AntiHes qui ont la fièvre jaune , et arriré le 39 
> septembre , dès le 5 octobre , ses 4 hommes d'éqtnpage sont 
tnafaldés , et le 8 3 sont morts. Enfin, la Ctirlotto , village char- 
mant située 1^200 pieds au-dessus du niveau de la mer, réonis- 
- sant* toutes les conditions physitc^ues et sociales les plus salubres, 
reçoit en 1800 'les fiigitt£s que la fièvre jaune chasse de Cadix, 
et bientôt il est dépeu^plé par le fléau. M. Parisët termine en 
disant que maintenant l'opihion de la contagion est celle qui 
domine parmi lés médecins et leà g^ens éddirés de TE^pagne. 

M. Lassls et -plusieurs autres 'membrtes' de la section deman- 
dent à répondre à M. Pariset ; maïs le président fait remar- 
quer qne la sectioù^se livre Ici ^ une discussion préteiatnrée , 
puisqtt^Ue sera appelée à pfonoAccr' snr là question ^uî en fait 
le sujet, le jour ou la cOminissidh instituée poifr juger la pro- 
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^position â'expéuences de M. J^ssis^ kta «)n rappott: la 
discussion est fermée. % 

Lésion organique du cûsur, -^ Bl. Chomel prë$exite an cœur 
^malade pris sur un sujet qui a succombé à un^ péritonite sur- 
Tenue dans le cours d'une maladie organique du foie. . Ce cœur 
.offrait à sa base et tout autour de lui une bande osseiise» épâis&e, 
4'une demi-pligne, large de deux pouces au-devant de roreillette 
droite, et d'un ponce seulement dans le reste de soii étendue. 
.Cette bande ^ qui semblait développée à la face întârne du pélri- 
.carde ou dans une fausse membrane ancienne , donnait naissance 
:è un grand nombre de fpusoeaux blanchâtres et rdugeàtres 
.d*Apparence charnue y qui allaient se terminer, d'une part, à la 
face interne du péricarde , et d'autre part à la face externe' du 
.ccsur, dont le tissu, du reste, était sain partout. Une couche 4^' 
tiss9 mnsculaire était interposée ^ntre ses faisceaux.* 

AcAniMiB niuxis. — iSi?/7/ic^ du 6 septembre, •*— Bapport de 
MM* ]>ésgenettes.. Double et Villeriné sur un mémoire de M^-le 
doct. Coquin, intitulé : Topographie statistique et médicale de la 
SHÎle et des environs de Péronne* Ce mémoire ne contint aucun 
jrisnitat qui mérite d'être cité. '—-Lits mécaniques deMM.Lqforvd 
^t Maisonnabe, JMC ThitlayC;, au nom d'une commission, lit un 
rapport sur, les lits mécaniques destinés au redressement de la 
colonne vertébraliô f il conclut : lo; que les lits mécaniques pour 
le redresseinent dn rachis ne doivent jamais être considérés que 
comme moyens auxiliaires et complément , d'un traitement mé^ 
idical bien dirigé ; 20. que comme l'extension du rachis est toujours 
une opération grave , et qu'il ne faut pratiquer qu'avec précau- 
tion, il importe que des médecins seuls fassent l'application de ces 
.lits ; !5o. enfin que les lits de MM. Lafond et Maisonnabé sont 
chacun ingénieusement construits pour l'effet qu'on peut en ob* 
tenir, et peuvent être employés sans danger, s'ils sont maniés par 
des mains habiles, mais que l'expérience seule peut décider lequel 
des deux est le meilleur. 

Séance du ao septe nbre*^'-^ Faccine, —M. Moreau lit, au nom 
du comité de vaccine, un rapport sur les vaccinations pratiquées 
en France pendant Tannée i824<.( Voy. ci-dessus dans ce cahier 
l'art, 148. > 

Section de MioEciirE. — Séance du i3 septembre, — Fentouse- 
^sur les plaies empoisormées, — M. Adelon lit un rapport de 
Mt^Laenuecsurles expérieivces de M.Barry,médecin anglais, expé>^ 
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riciices qui consistent â prévenir l'absorfif ion id'nn poisott déposé 
dans une plaie, en appliquant sur celte plaie une on plusîeursTeu* 
touses.Les commissaires de la sect. ont vérifié la réalité des résultats 
annoncés par M.Biirry^iTsontvuqu'une Téntouse appliquée sur 
une plaie ddns laquelle on avait mis de la strychnine en pondre, a 
' empêché les effets de ce poison de se manifester, lésa suspendus 
lorsqu'ils avaientdéjà commencé à se montrer, et par conséquent 
parait avoir prévenu l'absorption de la matièrevénéneuse. Non- 
seulement ils ontvu répéterles premières expériences qù'avait^di- 
quéesM. Barry, mais ils lui en ont fait;exécuter de nou'^elles avec 
Toxide blanc d'arsenic, l'acide hydrocyanique éti'upas ticntér 
x^. Sgi'ains d'oxîde blanc d'arsenic sont introduits dans une plaie 
faite à la cuisse d'un chien ; trois quarts d'heure après , la. ven* 
touse est appliquée à cette plaie et y est maintenue pendant quatre 
hejures, et l'animal n'éprouve aucun accident. Un autre chien sur 
leqnel on fait l'expérience comparative sans employer la yentoiise; 
est déjà fort malade au bout de quatre heures, et meurt a la quin- 
zième ; 2^ 6 gouttes d'acide hydrocyanique , an quart , sent de 
même versées dans une petite plaie faite à la enisse d'un lapin; la 
ventouse est appliquée pendant douze minutes , et le pobon ne 
manifeste au6nh de ses effets ; étant retirée alors, Tanimal est saisi 
si brusquement de convulsions qu'on le croit mort, mais la réap- 
plication de la ventouse le rend promptement à la vie et à son 
état premier de tranquillité ^ retirée de nouveau après la minutes 
le retour desaccidens oblige encore à la rêappliquer promptement, 
et elle l'est encore avec te même succès ; enfin, ce n'est qu'après ii 
^ minut. enoore, c'est-à-dire plus de demi-heure après l'introduction 
du poisou , que la ventouse ,put être impunément retirée. Un 
autre lapin soumis par comparaison ^'mais sans la ventouse, à l'a 
• même dose d'acide hydrocyanique , mourut en deux minutes. . 
^^. Enfin on expérimente avec un grain d'npas ticuté, et les ré- 
sultats sont les mêmes ; à deux reprises aussi , quoiqu'une deioi- 
heuie, trois quarts d*heure après Tintroducfion du poison, l'abla- 
tion delà ventouse est marquée par l'apparition des convulsions, 
et toujours sa rénpplicalion les t'ait cesser. Ici le poison avait été 
introduit très-profondément dans la plaie, et c'était moins à la* 
surface de celle-ci que sur le Heu occupé par le poison que la 
' ventouse avait été appliquée. Les commissaires concluent donc , 
a%ec M. Barry, que puisque dans ces expériences lé poison n^a 
pas manifesté ses effets^ c'est que la ventouse en a empêché Tab- 
sorplion. —7 M. Barry, Tinventeur de ces expériences, en avait 
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troubla encore que I si l'application d« la veAttMise fait cesser des 
accidens qtd avaient commencé à se manifester, c'est qtie cette 
ventouse rappelle a la plaie et retire de la circulation la portion 
de poison qui avait été déjà absorbée. Lés commissaiies s'étaient 
tus sur cette demiore coiiclu^on, mais M. Segalas la combat; 
selon lui, la ventouse ne fait cesser les accidens qu'en prévenant 
l'absorption d'une nouvelle quantité de poison ; et quant à celui 
qui a pénétré, s'il cesse bientôt d'agir, c'est parce quHl est promp- 
tement rejeté bors de l'économie par les divers sétDréteurs excré- 
mentitiels. Injectez, dit ce pbysiolc^ste, dans les vaisseaux d'un 
animal, assez d'alcOol pour jeter cet animal dans Tivresse, mab 
pas assez pour le tuer^ et vous verrez l'ivresse se dissiper promp- 
te,metit à mesure que l'alcooTest exhale lui-même par les perspi- 
rations pulmonaire et cutanée. M. Magendie a vu de même les 
matières qu'il injectait dans les veines des animaux vîvans , 'eau, 
dissolution de pbospbore dans l'huile , être pronipteiÂeni exha- 
lées parla membrane interne du poumon et par la peau. M. Ade- 
Ion croit fondée cette manière de voir de M. Ségalas^ et l'appuie 
d'une lettre que lui a écrite à ce sujet M. Orfila. MM. Pàriset et 
Dnpuy, au contraire, font remarquer que, d'après cette expli> 
cation, la cessation des accidens^ lors de la r^application de la ven- 
ions , ne- devrait pas* être aussi prompte. La section renvoie à la 
même commission pour éclaircir cette difficulté, et pour essayer 
les effets des ventouses dans les cas de morsures de vipère. 
^ Méthode ectrotique de la variole, — M. Husson provoque une 
discu<sion sur la méthode dite ectrotique de la variole , qu'a ré- 
cemment conseillée M. Serres, et qui consiste à faire avorter les 
bonfons varioleux d'une partie quelconque du corps, mais spé- 
cialement de. la face, en frottant cette partie avec un pinceau 
trempé dans une solationde nitrate d'argent , dans la proportion 
de i5, 3oou 4^ grains de ce sel dans une cuillerée à bouche d'eau. 
( y^oy, les Mémoires de MM. Velpeau et Serres, BulleL des 
Sciences médicales , iSaS, 8«. cahier, art. a45 et 244» ) M. Hus- 
son a essayé deux fois cette méthode, et les malades, ont 
succombé; il voudrait savoir quels résultats en ont obtenus d'au- 
tres confrères, et interpelle à cet égard les membres de la section. 
— M. Girardin dit l'avoir essayée ; mais bien que ce fût dans des 
t'as très- favorables , l^'apparition des symptômes d'arachnitis l'a 
forcé d'y renoncer— ?M. Gasc annonce que M. Damiron l'a fré-; 
quemment employée au Val-de- Grâce-, que ce médecin prépare 
un travail sur c& sujet,' et qu'il a reconnu que cette méthode ne 
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remplit f9é le tmtqiM «'élait pr^pocié M. ^la^esy celiddecQBJiorar 
. les «sibohaUia.-r4a. R^auldin b> a eu recoois qu-isM seftle fois, 
«t «or une variole diso'ète; k» effets forent nuls, et la suladie 
.suivit sa «arche accoutiaqee,; il est porté cependant à croire la 
nélhode peraicieo9e9 comme aagsieata<it la -dispositioa ai» 
pblegnasies des organes intérieurs. — M* Dupuy> ayant observé* 
^e k cautérisa lion de la clayeléechez les moutons laisse ces aoi- 
-naux susceptibles de reprendre oetle maladie, craint que la cais- 
térisation de la variole n'afrranchîssepas l'ëconomie du retour 
1 die cette maladie^ — M. Andral père dit avoir appris quel^. Sbrias- 
, avait perdu plusieurs des malades qu*il avait cautérisés. — ^M. Mey- 
.i«nx( i) a répété les<expérienoes de M^ Serres i Tbôpital de la H- 
lié, sous la direction de M. Bail j: eti cautérisant isolément chaque 
bouton 9 à la mamére de M. Bretonneau, on le fsit avorter : «n 
cautérisant sur partie en masse, à la nuiniére die M. Secres , 
ii n'en est pAs de même ^ le trobième jour après oelui de la ea»- 
. sensation ^ il se forme une croate au-des40us.de bupielte du pus 
. s'amasse, attaque la peau et y creuse des «acavations : qua^ i 
{l'avantage qu'aurait cette méthode de pré^irenir les ancéphaliiesy 
il n'est réel qu'autant qu'on a d'avance combattu, par les moyens 
#ppropriéSy la prédi$x>ositlon à ceseneéphaliles , et la cautérisa- 
; tion alors n'in^ue sur elles que comme moyen révulsif. « — D'au- 
tres, membres se préparaient encore à prendre part à Ja diaoua<- 
sion; mais sur l'observation faite par MM. Bourdon et Louyer- 
Yillermay, que M. Serres esiabsent» et pourrait donner des ren- 
. Sfiguemens utiles^ elle est ijoumée à la séance prochaine. 

Muguet, -— Eapport de MM. Girardin> RuUier «t Baron sur on 
..ilémoire lu par M. Yeron , le 3b9 juin dernier, sur le .muguet. 
. ( Voy, Bulletin des Sciences médicales , idaS « 7«. eab. » art. 
j8o et 8^ cahier. Séance du 2$ juin, ). -^ lies rapporteurs 
ne |)artageiit pas l'idée émise par M. Yerpn, que le muguet 
n'af(ecte jamais la membrane muqueuse de l'estoioac^^mais seule- 
ment celle de la bouche^ du pharynx et de l'eesophage en.haut^ 
et' celle du gros intestin en bas : l'un d*eux , en ef£et (M. Baron), 
4'a rencontré plusieurs fois dans restomac, et le croit même aussi 
m^vt dans le gros intestin que dans ce viscère. Le, même commis- 
saire Croit aussi devoir faire remarquer que le muguet commence, 
non à in base delà longue, comme on le ditgénéralement) mais 
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à4'é«tféfliiitfif libre de «et odgàne^ aitlr lèrrea; k ia-facè pnl^m^ ^^ 
joues*, et^enddêlà^d'àiwiitrén «rrîère et de h»«t en b«»./£nfiA. 
k$ c^munlssaires pensent çie lé eas de perforation de l'oBseplia- 
ge, ^Qe M. Yeron a4tribu«»aa|nuguét, et cité comnlie^teinple da 
rexbteiice de cette maladie dans lé fœtusi était plutôt un ratnol* 
^sekaent de )a muqueuse de be cana], ancdogue à oëtui <[ui pré*- 
cède les perforation» de reMoraac. 

Séance du ^'j .septembre^-^^Méthode )sctwiique delà win»ie*^^ 
M* Serres fait lire, par M. Geoffroy Saint-Hilaire, une note qu'il 
A -préparée à Tocoasion de la discussion qui a eu lieu , dans lu 
sëinoe dernière , sur ce qu'il a appelé méthpde eoircfiique de 'In 
variole, ii'idée de cette méthode lui a été inspirée par deux «bser- 
vatfona prilicipales. L'une est que le danger de la Ydrtole con- 
fluoute est toujours -rigoureusement. eu raison -directedu^ nombre 
des pustules Torioliques : M. Serres cite dans sa nOte phimevrs 
^ssa^s deaottTrages de Sydenbami qui prouvent que telle étak 
aussi l'opinion de cergrand médecin ; il dit que c'-était pour em« 
pèche;: le développement d'une certaine <}uiinltté de puBtules,'que 
«e praticien iproscririt la méthode ëchanffauke qui était (suivie 
eVant lui , et voulut que les -malafdes restassent levés jusqu'au 6*. 
jour^ préférant voir se prolonger les aceidens qui résultent d'une 
^éruption incomplète qu'exposer ks malades à une fièvre secoh- 
rdaire trop forte par suite d'une éruption cbusidérable : il invoque 
Aussi l'autorité des fameux inoculâteurs Sutton, qui« dans la jnè- 
jne vue de réprimer en partie Téruption, faisaient promener leurs 
tnalades à l'air libre et même froid* L'autre observation daitt est 
•parti M. Serres^ est que les Tariolés succombent souvent à une 
encéphalite, Inquelle n'est que consécutive à la tuméfamîon énor- 
*aie de«ia face, et survient dans les varioles conâaentes à péuprès 
'de la nréihe maxkîère qu6< dans les érisypèles de la ligun;. •'C'est 
rdoltcpour faii-e avorter les boutons de la face , et prtr suite ^é- 
venir les encéphalites qui en sont la suite, que M. Serres a ima'- 
'^tnéla cautérisation avec unesbiuttoade nitrate d'argent dê«ette 
part^ du corps chez' les varioles. Dans un espace de six années , 
il l'a pratiquée «3 fois, et il n'a perdu que deux malades. L'his- 
toire de l'Un est consignée dsFns' son Mémoire : celle de l*n litre le 
sera datiann second Mémoire qu'il va publier in cessa m m en t. Dans 
. l'un ni dans Tdutre , du reste , il n'y eut ni tuméfaction' de la f.ice, 
ni signes d'encéphalite; de sorte que dans ces deux «as même, 
l'indication qu'il avait en vue a^tédfemplic. Miiis jamaîs^il n^i eu 
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la folle peùëe de préMiter la caiitérisatioii ém pastoles Tario-^ 
liqaes comme ma spécifique absolu' de la variole confloeate ; U 
n'ignore {Mis l^e cette pbkgmasie est sonrent compliquée de 
phlegmasies "au canal intestinal , des organes tboraciques> de la 
moelle épinière , contre lesquelles la cautérisation- ne peut rioi ; 
il sait trop bien, d'après Tantorité de Sydenbam , qae les épidé- 
mies Tarioleuses sont rarement les mêmes, et que tel moyen qui 
a rénssi dans Tune écboue dans l'autre. Enfin il rsppdle que « 
pour prérenir l'extension aBostve qu'on pouvait donner à samé«» 
thode» il avait averti dans son Bfémoire, qn^ n'avait encore 
opéré que dans des cas très» favorables, et que l'ayant fiiitune fois 
dans un cas où il y avait une complication fàcbeuse, le malade 
avait de qiéme succombé. Ainsi il a donné le détail des insuccès 
comme celui des succès. M. iSerres termine sa note , en assurant 
que jamais iln'a va d'acddens pr<^aits par la cautérisatioil locale 
et partielle des pustules varioliques, et en annonçant qu'il va es> 
sayer d'arriver au même but, la diminution des pustules vario- 
liques , par la vaccination des varioles. 

Cette lecture fait reprepdre la discussion qui avait été Ajournée 
à la fin de la séance dernière. M. Husson avertit d'abord qu'eu 
parlant des deux malades qu'il a cautérisés et qu'il a perdus ^ il 
n'a été ma par aucun motif désobligeant pour M. Serres, mais 
par le seul désir de savoir i quoi s'en tenir sur une méthode que 
l'épidémie actuelle de variole exciterait à employer , si elle était 
reconnue utile. Il sait que M. Asselin y a eu recours trois fois, 
et sans succès aussi.: dans un des. cas même , des cicatrices étaient 
' apparentes sur la fiice du cadavre , ce qui prouve que les pus- 
tules n'avaient pas avorté ctavMent continué leur cours ; il met 
sous les yeux de la section la pièce anatomique relative à ce 
dernier fait, r— M. Miquel cite aussi quatre observations dans 
lesquelles on avait cautérisé une moitié de la face , laissant les 
pu&tules de l'autre moitié à leur libre cours , et chez lesquelles 
pourtant des cicatrices se montrèrent sur la moitié cautérisée 
comme sur l'autre. — M. Serres répond que par la cautérisation 
il ne s'est pas proposé de prévenir les cicatrices que laisse après 
elle la variole ; que cela est sans doute un résultat possible de 
. son procédé ; mais que sa principale vue a été de prévenir les 
encéphalites : or, M. Husson lui-même lui a dit que les deux 
malades qu'il avait perdus après l'enp^ploi de la cautérisation 
n'avaient aucuns signes dVncéphalite. ' I\)[. Lisfranc s appuie 
Bl Sffres, et ajoute qu'en ce qui regarde les cieatrices, il faut 
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^>ûlr égard à Pépoqae à laq[uelle a été faite la cantéridation ; s! 
>élle est faîte trop tôt , rémption se continae après elle et suit 
son conrs;'si elle est faite trop tard y déjà leâ pustules soifjt en 
sopporatîon , et le pus a corrodé le tissu delà peau : Il faut aussi 
spécifier le degré de profondeur aùqneF s*est étendue la cauté- 
Tisation. — " Mj* Guèrsent d'abord retendique pour M. Breïon- 
neau de Tours la prehiière pensée dé xrautériser les pustules de 
la Tariole , dans la double vue de les faire avorter et de prévenir 
tes cicatrices qu'elles laissent aprèà elles; isfrulêment ce médecin 
suit un procédé àùtré que celui de M. Serres; au lieu de lavèr 
en ittàsse avec une solution de nitrate d'argent la partie du corps 
x>à fon veut faire avorter les boutons, il ouvre cbaqae piistulè 
vari6Iique,le deuxième jour de l'éruption, dès qu'elle commence 
è saillir et à contenir un peu de liquide , il en détruit la péllî- 
aile et y introduit un petit morceau de nitrate d'argent. M. Guèr- 
sent parle ensuite des essais qu'il a faits des deux méthodes; en 
opérant ' comme M. Bretonneau, et sur tin petit nombre de 
pustules, toujours il les a fait avorter; en opérant commeM. Ser- 
res, et même en bornant l'ofiération à une région circonscrite 
du' corps , il n*a jamais réussi ; on suspend en apparence la mar- 
-che de la maladie, mais quand la croûte produit de la cautérisa- 
tion tombe, on voit au-dessoUs d'elle les-traces'de^ pustules varlo^ 
tiques qui ont continué leur cours. Enfin, M. Ouersent avance 
. que les encéphalites que M. Serines se propose prineipatement de 
provenir par la cautérisation, ne sont pas les complications ordi- 
' naires de la variole; rarement, dit^il^ les séreuses sont enflammées 
dans cette maladie , mais bien les muqueuses des voies digestives 
et des poumons ; du moins il n'a jamais vu à l'hôpital des Enfiins 
l'encéphalite chez des varioles. — M. Serres répond à chacune 
^le^cé^trois.l%eHions de M. Guèrsent. En ce qui concerne la 
^priorité qu'on réclame pour M. Bretonnean , il ne sait à quielle 
est due ; il ignore quand M. Bretonneau a commencé à employer 
la cautérisation ; lui y a eu recours dans les premiers mois de 
1818. Pour ce qui est des effets du procédé de cautérisation 
•r\\\\\ a employé; il avoue qu'il ^se fait encore une lame mince 
de suppuration sous la partie cautérisée; cependant le travail 
des pustules est anéanti en très-graiide partie : c'est ce qu'on 
peut aller yérifier à ^on hôpital. Pour ce^ qui est enfin de là'com- 
plication des encéphalites dans la variole^ il est possible qae 
. M. Guèrsent ait été assez heureux ponr né la rencontrer jamais; 
quant à lui ,11 la Voit journellement , et nln&î'îurft de? cadavres 
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qii^l 9Lf, onTerU nm^ peéswmient de$ dignes incontettaUeft* .-? 
Mf LeTeîUé a caoténsé.{me Tariole confluenie le deuxième et Ije 
.troitièaie joar .de Véfvt^tipn y les postales ont eoptiaaé dfi se 
déyel^ppeff mais elles ^éttieat oioins grottes; iiâinmoi&s 1^ 
ini4ade f succombé. Ce pratipen croit. ay«c M> Serres que l'en- 
cëpluiU.te est uae camplication fréquente de 1^ variole, et il ci^ 
ua cas ! où il a conjuré cette compUcation par le seul «ecours de 
))aiii8 tièdes et /rai^. •— M> Msgendie f au coi^traire , a essayé la 
cautérisation nue fois , et elle lui a réussi. «— M. Serres dit qu'il 
ne faut pas s'étonner que la cautérisation ne réussisse i)as en 
i^aâ a.ussl bien, qu'eu i3i8, quand il enfit la première applica- 
tton ;.cttJa tient à> ce que Tépidé^e yariokuse de cette anuée a 
un caractère de mortalité très-prououcé. On a donné à enten- 
dre y ajoute* t-U , qu'il n avait cité que les cas où la cantérisalion 
lui avait réussi, et qu'il avait tu ceux où les ip[\alad«f avaieut 
succombé. D'abord , .il y, a erreur en cette assertion , puisque 
son mémoire coutieiU les détaiU d'un cas qui a é|é mortel; 
enatjite il eut de^-fatt qu'il n'avait perdu jusqu'à çei^ dermecs 
tebips que deux malades^ aoit, parce qu'il choisissait tonjotirs 
poiir opérer les cas les plu^ favorables y soit parce qu'alors la 
variole était plus bénigne qu'elle n'«st dans l'cpidéinie d'aujour- 
d'^mi; c'est même ce qui l'avait empêché jusqu'ici, malgré le 
vif désir qu'il en avait, de constater par la dissectbn jusqu'à 
quelle profondeur dans le dermeT s'étend la cautérisation. M. lis- 
franc . atteste que , comme. chirurgien attaché à l'hi^pital de la 
Pitié y 'û,^ assisté à toutes les cautérisations faites par .M. Serres^^ 
les a pratiquées av«c lui, et que jamais il n'a vu eu résulter le 
moindre inconvénient. —* M. IJierminier désire que , sans donner 
plus de smte aux réclamations persjonnelles 4e M« Serres, la 
section s'arrête à l'opposition qui * existe entre ee ipédecin et 
M. Gnersent , relativement à la complication des encéphjtJites , 
l'un disant c<3tie complLcation fréquente, l'autz^e la disant très- 
rare. ^— . La section ferme la discussion en décidant , sur la pro- 
position de M. Chomel , que chaque membre sera invité à com- 
muniquer les £fiits' qu'il aura pu recueillir sur la matière qui a 
fait le sujet de ce Ipng débat. 

igS. Seotjom de Chiauroie. — Séance du 1 1 août, — Obser- ^ 

votons d^ plaies et cancer de la verge. — MM. Forestier-, Yvau 
etHervey.de €hégoin font un rapport sur quatre observatious 
envoyées à TAcadémie par M. Bernard, médecine Moulin^^, et 
dont voici la substance: i^ plaie d'armes à fy^ au p^is, faîte 
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par nne baUe qui twyêif» k i^erp» eaverv^x ^rdit, k fsci^vs: 
lignes da gland doAt la coupooiiq fut intéressée y e« qui acrrtk pav» 
le corps câyeni^i^ g^nebe ; Ttipètre fol ainssi divisé à sa paim 
supérieure.. L'urine sortit pendant si^ semaines par Ftssoe de 1a 
balle , mais au beat de sepit semaines U gnérison AU complète , 
sans fistule ni altération de la forme de Toegànei bien f\}^*on n'enft 
pas introduit ni mis de sonde à demeure dans \9t vessie* ifi. Pkie 
de la verge à sa partie dorsale par une baïonnette,, et qnî inàén 
resse un pea le corps cavernenv; réuMon par première itttencbn, 
et gnérison en cinq jon^ V* Morsure d» gland pariHi cheval , 
dont la dent pénétra de deux lignes et demie; compresses céao^ 
Itttives, et gnérison en quelques jours. 4^. Tameor caneérensa 
envahissant toute la vei^e jusqu'au pubis : le pénis est antfpMté 
en entier y de manière qn'onrase les os. On introduit une aondof 
dans la yessie; on panse à plat sans faire aucune ligature de 
varss^ux, et au vingt- huitième jour la cicatrisation est com-i 
plète. Un an déjà s'est écoulé depuis cette opération, et le malade 
est en parfaite santé; rorinesort par jet comme avant la maladie. 

Adhérences de la langue. ^^ Les mêmes rapporteurs fonl^ 
connaître une autre observation due encore à M« Bernard de 
Moulins , dans laquelle des adhérences', épaisses de deux lignes 
et demie, avaient collé les parties latérales de la langue à la 
face interne des joues , dans retendue > d'un pouce et. pins de 
chaque côté. Ces adhérences étaient survenues à la suite d'une 
inflammation de l'intérieur de la bouche et de la langue qui 
s'était ulcérée dans son pourtour; elles gênaient les fonctions 
de la parole et de la mastication , et M. Bernard les divisa d'un 
seul coup de ciseau. MiVI. Davai et CuUerier neveu disent 
avoir observé des cas semblables. 

Fracture de la colonne vertébrale, — MM* Emery , Ribes et 
Danyau font un rapport sur une observation envoyée par. M. La- 
fa ye, médecin à Bordeaitz, relative à une fracture de la colonnn 
vertébrale par suite d'une chute; la fracture était à la qua- 
trième et à la troisième vertèbres dorsales , avec paralysie des 
membres inférieurs , du reclum et de la vessie , et fit périr le 
malade au bout de deux mois. Dans une discussion qui s'engage 
au sujet de cette observation, il est généralement reconnu qae les 
blessures delà moelle épinière sont d'autant plus graves et d'au- 
tant plus promptement mortelles, qu'elles ont lieu à an pmnr 
plus rapproché de son origine. M. Ségalas avance, comme nn 
fait physiologique important , que les vésicules ^éminales son 
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aotniif sêi dâiM leur atflioa à rinflnence et la moelle épîiiîere, et . 
que ïétat de cet vésicule» peut servir aussi à éclàirôr le diag« 
nostic des blessures de cette partie nerveuse. MM. Roux et J. 
Cloquet enfin contestent qu'il soit aussi fréquent qu'on l'a dit, 
que les paraplégies tranma tiques soient accompagnées d'escarres 
sur les parties saillantes du bassin et des membres inférieurs; ' 
presque toujours) disent-ils , la JBOFi-snrvieat avant la forma- 
ticm de ces escarres. 

Lithotomie^ — MM. Roux et Hervey de Chégoin font un rap- 
port sur un mémoire de M. Caignon, médecin à Vîtry-le^-Fran- 
^ais Y intitulé : Des moyens déviier toujours la lésion du rectum , 
et darr^r les hémorrhagies qui. arrivent pendant ou peu de 
temps après l'opération de la pierre, M. Caignon propose , pour 
éviter la lésion du rectum dans l'opération de la pierre , d*in- 
trodoire une plaque métallique entre la prostate et cet intestin 
lorsqu'on a fait l'incisiOn des parties molles extérieures , et avant 
qu'on incise le col de la vesaie. Les rapporteurs blâment ce pro- 
cédé, parce qu'il exige préalablement une incision qui «spose 
au danger qu'on veut éviter, et surtout parce que, pour séparci; 
la prostate <du rectum, il faut détruire la cloison qui empêche la 
cômmmiieation du tissu cellulaire du bassin avec celui du pé- 
rinée. Or cette destruction entraine l'infiltration de l'urine 
dans le tissu cellulaire du bassin , et par suite tme inflammation 
et une fuppuration mortdles. C'est de l'intégrité ou de la lé- 
sion de cette cloison que, selon les ra{^rteurs, dépendenl^e 
succès ou rinsuccès/le l'opération de la taille. Les rapporteurs 
bUment aussi les moyens que M . Caignon propose pomr arrêter 
les hémorrhagies qui surviennent pendant et après la litbotomie, 
et qui consistent à traverser |e trou obturateur avec une aiguille 
courbe qu'on fait ressortir par la plaie du périnée, et à matelas- 
ser la face interne de la branche de l'ischion , pour que l'artère 
honteuse soit accessible à la compre^ion , malgré la gouttière 
dans laquelle elle est renfermée; ils croient plus convenable 
d'aller lier cette artère par la plaie du périnée avec Taiguille 
courbe de M. Deschamps, comme le fuit M. Boyer. 
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ANAtOMÏE. 

i<)6. Note sur la texture de la- conjonctive et en particulier sur 
celle de ses glandes muqueuses; parle Dr. Stachow, ( Rust\s 
Magazin , tome XY , 3®, cah. , p. 5^6. ) 

•M* MuUer pense quet l'oplithalmie contagieuse a. surtout son 
•iége dans les glandes muci pares de la conjonctive psilpébrale 
dotit on sait que d^excellens analomistes ont nié l'existence* 
Cette opinion a < engagé le D'. Stachow à faire sur ce sujel 
des reclierckes microscopiques dont voici les principaux résul. 
tats : 

La conjonctive étendue avec soin sous Tobjectif du ai-icro"v, 
cope paraît composée de tissu lamineux sans cellules véritables 
€t ne différant pas des autres parties de ce tissu, La couche mem- 
braneuse dont il forme ici la base est d'autant plus épaisse 
qu'ellsest plus voisine du bord libre des paupières^ et d*autant 
plus mince qu'on l'examine plus près de la cornée transparente. 
L'auteur suppose que celte différence d'épais^ur dépend de la 
présence de l'épiderme sur la conjonctive palpébrale. L'adhé- 
rence de cette dernière au cartilage tai-se étant trop intime 
pour être rompue , et l'amincissement de celui-ci «e pouvant 
être porté au point de détruire complètement son opacité* 
M. Stachow ne put examiner la por ion de membrane ' 
muqueuse qui le recouvre à la première inspection^ Cet 
observateur ne vit dans la composition de la conjonctive que 
du tissu cellulaire et des vaisseaux ; mais , en poursuivant c§t 
examen avec le soin de placer tour à tour sous la lentille tpu| 
les points de la portion de membrane , M. Stachow aperça 
C-Tojtt*VIi ai 
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ier peUtes gian^^ en Question de ia manière ta plus distincte. 't\ 
\ei trouva constamment aa voisitaage des cartila^fés tarses et pins 
particulièrement de leurs extrémités; ces petfts organes sont 
plas abondans k la paupière supérieure qu'à rinférieure; ib 
patikissent manqner dans la portion oculaire de la conjonctive. 
On en rencontre tantôt 8 , la ou i5 ensemble , tantôt et plus 
souvent deux groupes de'5o , 60 et même 100 ; il est rare de 
trouver ces glandules isolées. La forme des groupes n'est pat 
donstante ; ils |ne peuvent étt*e 'aperçus avec la lentille ordi- 
naire 1 car la place occupée par 100 glandes muqueuses ne 
parait pas avec le secours de ce dernier instrument plus grosse 
qu'une tète d'épingle* La structure des glandes mucipares ou 
foUicnles de Ja^ conjonctive serait, d* après la description 
Incomplète, & la vérité, de M. Stachow, analogue à celle des cryp* 
tes dès autres membranes muqueuses ; nous nous bornerons donc 
à ce que nous avons dit sur leur siège et leur disposition , 
dernier caractère * qui les rajpprocUe encore des autres fol« 
licnlés. L'auteur de cette^ note la termine en disant que ses 
tentatives pour reconnaître la prolongation de la conjonctive 
sur la cornée ont été inutiles. On sait que M. Walther a résolu 
la question en pUçant cette dernière dans la classe des mem*- 
branes muqueuses, opinion que^ M''. J. F. Meckel n'est pas 
éloigné de pa^rtager. H. H. 

PUYSÏOLOGIE. 

ig*^. Db C04LITU PAITIUM A BltlQUO COIMIX PSOBSVt BiSiVRCTASOM 
GOMMIRTATtO PBTSIOLOGTCA , etc. , aUCt. J. H. Fr. WlCSMARIlM. 

D. 80 p. in-4^ i83(; Leipzig; Knbbloch. 

L'université de Bonn proposa en 1 8a i pour sujet de prix 
la question suivante: « Jlttrâ alteraqùe^ quâ Jieri potèst via 
probetur^ quid de partiunt à reliquo corpore huntano prorsus dis- 
junetarum coalitu denub cuni ipso intercedente statuendum sii : 
cui quidem disquisitioni non succincia soliun hujus docirinœ hisiO' 
rw, vtrumetiamy quofirmiore iaio nitaiury experimèfUorwn e, ç\ 
in mammaiibus instiiuiorum ratio accuratlssime rèddita^ sit 
junctit, » L^onvrage que nous annonçons fut couronné ; c'était 
lalbèse inaugurale de l'auteur, mais une de ces tbèsès moins 
raresqu'on ne le pense, qui attestent souvent des connaissances 
approfondira et une étonnante maturité de jugement Ht. Wiet- 




«latiik, dwise.sûn- ouvrage ea. tFO|S livres. «Le premier renferme 
jUâ exemples cités, dans plusieurs ouvrages^ de parties qui après 
avoir été complètement séparées du corps kamaio furent réa- 
nies et se cicatrisèrent avec ce dernier ; le second livre est coa- 
saci'éaui expériences faites à ce sujet chez les mammifères; dans 
le troisième Fauteur expose les conditions nécessaii;es àcegçnre 
de réunion. Jetons successivement un coup d'ceil sur chacun 
de ces livres ou chapitres. 

M, Wiesmann s'occupe d*abord de la reposition et dé la 
transplantation des dents. Albucasis et Âmbr. Paré nous disent 
que non-seulement ces organes peuvent être placés avec succès 
dans leurs alvéoles , mais qu'ils peuvent être transportés dans 
une mâchojre étran^jère et s'y consolider. M. Richerand pense 
que dans ce cas la dent ne conti'acte par une adhérence organt-» 
que avec l'alvéole; cependant M. Oudet rapjiorte une expérience 
qui tend à prouver la possibilité de ce mode de réunion. 11 fen*^ 
dit dans toute sa longueur une d<çnt d*un jeune chien, lit rçx- 
traction de l'une des moitiés , puis la replaça, et la consolida- 
tion des deux fragmens eut lieu. L'auteur cite les faits çouans 
sur la réunion et la cicatrisation des fragmens d'os,^ des cartl^ 
lages et des parties molles du corps, humain sépacés compléter 
înent de celui-ci ; nous n'entrerons dans aucun détail sur ces 
observations et nous passons de suite au second livre. Après avoir 
exposé les expériences faites ayant lui sur lesanimai^x, M. Wies- 

^ * ' . , * • 

manu rapporte celles qu'il a tentées. Ilréapliqua chez ^3 jeunes 
chiens , agneaux et ânons des lambeaux de peau séparés du 
•cQrps à la surface de la plaie qui résultait de leur enlèvement % 
maiçdans aiioujn de ces cas, il n'en* obtint la réunion, il fut plus 
heureux chez de grands ..oiseaux auxquels il retrancha une 
portion du muscle pectoral qui se cicatrisa deux fois sur once 
avec l'autre portion. L'auteur obtiat. aussi quelques succès chec 
les grenouilles ; ceux de ces animaux qui servaient à ses exjpé^ 
riences sont déposés dans le muséum de Boi»n ; chez les 
"poissons et chez les invertébrés, excepté les' poiypr;» , ' la 
cicalrisation ne pit avoir lieu. Dans son troisième livre, 
M. Wiesmann indique les conditions nécessaires à la réunion 
des parties séparées du corps ; ce sont celles de la cicatrisation 
de toutes les plaies simpVes; la. situation, le re|»oa général et 
local, et, en ou're la jeunesse de Tanimal » la similitucle des 
parties mises en contact, e^ une pourriture véj{iètfch»w|i.Soi;Ut%, 
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«g8« OafiÉTAffMM wok ^'imoTism mboaibi caftan «MÉiii^ofl» «c 
9Ct rapports «▼•€ le développemeat da goitre ; par -KniftMt 
Woeo. (Memoinofihe Uttrary andphilotoph. soeieiy ofMan'- 
ehesUr^ a" série, toI. iv. Londoo^ 1824 y ia«8^.) 

L'auteur passe en revue les principaux lieux dans lesquels 
on a remarqué le goitre et les idiots nommés crétins^ comme 
dans les Alpes ^ en Suisse, en France , en Allemagne et en Ita« 
lie. Dans la vallée d'Aoste , Saussure dit qu'on les appelle Ma-- 
rons. Il en existe aux Pyrénées et dans le département du Gard, 
comme dans les montagnes de la Tartane ^ ou les vallées de la 
Chine et les monts du Boutan. Richard Clayton a déjà décrit 
dans les mémoires de cette société de Manchester les crétins 
du Valais , et Coxe a parlé de ceux de la Suisse. M. K. Wood 
en cite d'autres en AugleteiTe qu'il a pu ohserver et dont l'i- 
diotisme était à divers degrés. Mais il dit que dans les contrées 
indiquées précédemment , cette affection est endémique et se 
manifesté par une énorme tuméfaction de la glande tjroïde. 
Le goîtrc se remarque aussi dans le comté de Warwick, de Nor- 
folk et de Lancastre et spécialement dans celui de Derby, comme 
Ta dit Pilkington, pour le village de Duflield où il y a plusieurs 
familles goitreuses ; cependant jamais le goitre ny acquiert l'é- 
normx; volume qu'il prend dans les Alpes suisses , d'après Coxe 
et Watkins. Turnera décrit ceux qu'il a vus au Tibet., et Mars- 
dèn ceux de l'île de Sumatra. 

An neste > cette efiliction , qui se déveloj^ suptont eo^ quel' 
i|Qes familles , atteint plus les enfans et les femmes. <{iie le» 
jioinmes adultes. Foderé ^ fait voir que cette naladre pouvait 
ite pixypager par les mères on venir d'hérédijté. 6right a montré 
«issi qu'elle se joint à l'idiotisme en Hongrie ; il semble donc 
^e la connexion de l'imbécillité et da goitre soit iru^verselle. 
L«jcause est^elle la.faiUessed'intelUgenceqni favorise ie déve- 
loppement du goitre , ou le contraire est-il Trai ? On a reclier- 
xihé beaucoup d'explications à cette maladie ; les eaux de neige 
.ou déglace., l'abusdes liqupurs fortes, le défaut d'air libre dans 
des habitations étouffées, les vétemens qui laissent pénétrer 
trop d'hun^idité , en6n l'air stagnant, humide et biiimeux des 
g^rgesde montagnes ont paru les principales causes. Cependant 
AO pèle mord ^. Le capitaine FrankUn a trouvé des goitreux dan» 
vaste plaine trèt-^estilée , près la rivière Satkatéhow»»^ qtt» 
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tftend ses Irancbes jusqu'au Missouri. Nous avions déjà môAtré , 
que le goitre n'existe pas $eulemeiit dans les lieux resserrés , 
, inais dans les ])ays les plus sains d'ailleurs , voy. notre Histoire 
naturelle du genre humain , !2*. édition , tome a , et nous avant 
' fait voir qu'il fallait surtout l'attribuer ^ de mauvaises nx>urri- • 
tures pâteuses, indigestes , comipe l^s farineux et les corps 
gras dont on fait abus. En effet , Baillie , dans son Anatomie 
pathologique , disséquant ces glandes engorgées , les a trouvées 
remplies d un fluide visqueux dans leurs cellules et mal élaboré 
{fascicule a, planche i . ) D'ailleurs les eaux ?ont pures au pôle 
nord où l'on a vu des goitreux. 

R. Wood discute l'opinion de Foderé , de Saussure, qui re- 
gardent l'air stagnant et humide des vallées comme la cause 
principale 4u gpître enti^ les gorges des moAtagnes. Il décrit ^ 
d'après le dQcteur Reeve , la conformation particulière duxrân^ 
fies crétins, l'imparfait dév;eloppement de cette boite; osseuse « 
surtout dans le jet^qe âge. C'est parle resserrementde certaines 
parties que To^gane encéphalique ne peut acqpérir toutesies> 
dimensions convenables,, au libre exercice de ses foiictionSî* et 
qtfe les tirons par lesquels passent les artères ou les veines ; et 
les rameaux nerveux étant à demi oblitérés , empêchent les par<^ 
ties auxquelles se rendent ces vaisseaux et ces nerf^. de jouir 
complètement de leur action. Le sang surtout se rendant.moijBt 
abondamment au cerveau, appçiuvrit cei organe ; enfin l'aiitev^ 
démt quelques autres particularités qui servent à expHquer^cet 
état d'idiotisme des goitreux , comme la pressiei^. des g^soé^ 
engorgées sur les carotides, ce qui dtmiliue le* Hbre abord <|k 

r 

ssmg dans l'encéphale , etc. J^J^Yiuf. « < 

ix)9^. ExrsJuiHCES SCS i^'xFrsT •ollx.vksixm Vnotc chir<« dtîverft anij- 
maux domestiques , avec des remarques qui ;^. sont reUtives^ 
par le D*"* A. Numak, prof es. à Técole vé.té|:'io..r 4*U.t<^<^Ç^%! 
(f^aderl. Lttteroefen, sept* i8a5, n^. xi. } 

!.. 

De ces expériences H résulte que la vache est susçeptibU de 
vecevoir la, petite. vérole par inoculation, et peut; servir avantib^ 
geusement pour conserver du vaccin toujours frais; que le. 
taureau, que l'on dit sujet à une petite vérole naturelle ,, eat. 
anssi susceptible de recevoir Tinoçu^tlon de la vario|j^ .e|| dp 
v^içein ; que Tâns^ et le cheval le sont pareillement > 9^* 9^<^ 
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l'effet de kar racclii transporté car l'homme est ^as tardif 

^àe celui repris sur la vacbe ioûculée. 

N. ■ 

MÉDECIKE. 

aOO. DAKiTILLClfC SU BlILUNCSMItltOBB TR 01» B|SDTCI2(ISCBI9 RlISIK 

ruR WuNDAERZTi^ iQ dem kk. allgem. Krankerhause za Prag. 
im J. , i8a3. Exposé de la méthode de traitement employée 
daos la clinique médicale de l'hôpital général de Pragne , dans 
le courant ie Tannée i8a3 ; par le D^ Ignace Rod. Biscboff, 
prof . de médec. cliu. , etc. ; 33a p. in-8®. Prague , i8a4- ' 

Di^k dans le n**. to, mois d'octobre dernier, page i36 du 
Enlletia , il a été rendu compte de l'annuaire clinique du D^ 
Éischoif , pour l'année i ^24 « ouvrage qui paraît faire suite à 
i'exposé qpe nous avons sous les yeux. Ici I auteur , dans un 
avant^propos de quelques page$ , trace le plan de son livre qui 
renferme la description et l'historique des maladies observées 
dans l'hôpital de Prague depuis novembre 1x892 jusqu'en août 
iSaS. Après avoir donné une idée delà cocstitûtion atmosphé- 
rique mois par mois , M, Bischoff préseiite lés caractères des 
maladies régnantes. Selon Inî , elles ont offert quelque chose 
d'inflammatoire et de rhumatismal, mais à des degrés différens 
suivant les époques. Il établit deux grandes divisions de mala- 
dies , savoir , les^^ref et les maladies chroniques. 

Dansla première division il comprend, i^ les fièvres con- 
tinues sans affecfion locale ; a®, les fièvres continues avec affec- 
tion locale. Dans la deuxième division, il traite des maladies 
des premiètes voies , de celles du système lympliatique, et en€a 
des maladies qn'il appelle de nutrition. Sons ces Uivers titres , 
il passe successivement en revue , i^* la fièvre iafiammatoire 
aotts-divisée en synochns , synoque et ^èvi'e catarrhale ; a*, la 
fièvre gastrique ayant pour soi^s-divisions , la fièvre sabnrrale , 
)a fièvre bilieuse et la fièvre muqueuse ; 3®. la fièvre nerveuse; 
et 4©. la fièvre putride. Il- décrit ensuite les pyrexies avec 
affection locale , et dans tette division se trouvent comprises , 
l'inflammation du cerveau , la phrénésie , l'inflammation de la 
got>ge , raiiginè , la laryngite, la pleurésie «"^Ëi pneumonie , l'in- 
flammation du bas-ventre ^ l'hépatite, la splénîte^'la péritonite, 
la fièvre puerpérale , la dysenterie , et rinfiaramation des artî- 
cautions^ nà Ton trouva des remarques snr la différence de la. 
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-|^fitte et du rhajDsttisme. Sous ia dénoflDiwilion dNnupithimei 
figurent Térisypèle de la face, la rougeole » la scarlatine, \é Mf-^ 
phus contagieux. L'exposé de k première division est termina 
par la descri ptio n des fièvres iaierinittentef quotidiennes tierceti 
intermittentes larvées , etc. 

Sous le t[tre de maladie» chroniques, nous lîso&isdes obser« 
vations bien faites surleahéroom*bagies,les liémoptisies^les per* 
. tes utérines, etc. ; sur la diarrhée, la constipajtion , riiydropisio. 
essentielle et consécutive , surles obstructions, les exanthèmes- 
chroniques de la peau , tels que la gale , l'ictère , etc. , sur la^ 
phthisi^ pulmonaire , les coliques, les convulsions et le vertige. 
£q général , toutes ces] descriptions sont ce qu elles peuvent 
dtre, parfaitement claires et les méthodes de traitement nont 
paraissent aussi convenablement appropriées à chaque caa. 
particulier rapporté par Fauteur. Toutefois , il n'y a rie i à%^ 
cillant dans l'historique de ces maladies , ni dans leur thirapea- 
tique , et l* exposé de M. Bischoff n'est qti'un ouvrage de olini» 
que dans le genre de^ la plupart de ceux qu^ nous connaissons^ 
et qui sont toujours bons à consulter. J-. Çh. Gàsc. 

^01 . Coum asnpç dis malamcs qui put bégiix dans le 64*. régi* 
naent pendant Tannée 1818, lorsqu'il était en garnison ^^ 
Gibraltar; par Thomas O'Hallokam, M. D. (Lond, medic, r^ 
fjosit, , n°*. 8 et 9 , 1 824. ) 

Dans ce mémoire, M. O'Halloran donn^.des résnltats pra? 
tiques foii: intéressans sur le traitement de la pneumonie et de 
la dysenterie, maladies qui ont plus spécialemebt régné à Gi* 

. Jbraltar dans le 64** régiment pendant quv'il y était en garnison. 
Ce corps, avait été renouvelé de 1 8 1^6 à 1 8 1 7, etlorsqu'il f^ten' 
voyé à Gibraltar, il était presqu entièrement composé de Jeitnes 
gens forts et vigoureux., de 17 à 3o ans ; on y comptait^^aS: 
hommes, dont environ 400 Anglais, plus de aoo trlahdais» et 
le reste était des Écossais. Ce régiment était cantonné dans. 
des casernes exposées au vent et assez éloignées de l'endroit 
où les soldats montaient la garde , en sorte. que iorsqa ils re- 
venaient ail cantonnement ils étaient assez^ Imbituellement en 
sueur. On voit par ces deuils quoutre les causes accidentelles 
plusieurs antres causes concouraientà rendis les pneumonies fré* 
. quentes et aigilës. Voici le traitement que Fonemployait : Xe/pur 

.. £€n$r/e^ on faisait laver le col*ps4a malade avee de l'eau ^ude 
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e$^4J^ ftïiTQ»» eqwnheon le inetiail au lii«t: 00 le saigntiit dansi 
la po$}jtijL>ii horizontal^, bï le malade était fo]^ty.et que la maladie < 
fit très-aigoë , le poula dur et a ccéléré^, la dyspnée trè^-grande ^ 
fi{. O-HallooraE faisait tirer à la ptemière. saignée, de 3a à. 64 
onces de sang, et cherchait toujouis à amener la ^ncope;.c'é- 
iail, 4:ette circonstance qui le guidait sur la quantité desan^ qu'il 
deyait tirer. I4a syncope lui offrait le dpuble avantage , dk^ii, 
de coii^er cours à* l'inflammation et de provoq^r des selles 
s^s Ikire usage, des purgatifs. Cepeadant il n'en donnait pas 
m^oins habituellement après la première saignée, io,i5 ou 3e 
grains de calomelunis àio autres grains d'extrait de coloquinte;: 
e% ce mélange, auquel oH' doit supposer une action, dcastique^ 
n'agissait, iiuivant M. O'Halloran, que fort doucement, au point 
qu'il était quelquefois obligé d'en favoriser l'action en faisant prea"< 
dre une dissolution de seis-neutres.Ze^econ^^your, si lagéae dan$r 
la. respira;;ioQ s'était pas diminuée ; ce qui arrivait souvent , ont* 
avait encore recours à la saignée et ou faisait prendre Témétiqua 
eUi lavage, de manière h provoquer seulement des nausées; l'eau» 
éniétisée était ainsi continuée le 5*^. jour, rarement était-on alora^ 
obligé d'avoir recours à la saignée ; on continuait encore Tusage 
de la solution émétisée le 4'- et le 5*. jour , époque à laquelle 
le malade était ordinairement rétabli. Lorsqu'à une période 
avancée de la maladie , le succès de la saignée paraissait hasar- 
deux , M. O'Halloran la remplaçait par l'eau émétisée ; il évitait 
soigneusement' de provoquer le vomissement , regardant les 
efibrls de vomissemept comité propres à augmenter la congés-^ 
tion pulmonaire. Les bains chauds pendant ]a durée» de la ma««. 
ladie n'ont pas ét.é utiles ; M. O'Halloran les a employés ce^ 
pendant quelquefoiw-, mais ils lui ont paru provoquer le délire, 
et les individus chez lesquels les bains ont produit cet efiTet sont 
tous morts. Ce résultat fut bien tranché, surtout parmi des uèr 
grès qui iiaisaie&t parHe du Z". régiment des Indes occldestal^^, 
dont M. O'Halloran était le médecin en i8i3 aux Barhades.A 
ce sujet il observe que Icdéliren'estpafr un symptôme commum 
daps 1^ pneumonie parmi les- soldats, européens ; mais dans lift? 
corps de nègres dont nons venons' de parler , le délire se manin/ 
fffstait toujours lorsque la maladie devaût- être fatale. Voici j im 
reste, un tableau qui fera connaître la quauiité de sang, tîrédf 
chez, chaque individu affecté de pneumonie, et qui. donnée^/ 
W« idée de la gravhé des divers cas de. maladie pat k q^imifctfti 
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d«*li>ng qu-'oi» a cm de»eir lirer ; ofl j apençbit d'un coup d œil 
les résultats de.laraéthode;5urciBquaote-detix malade» alteinU^ 
.le iJneumonie, on o'en^ pei-du aucBn. 

T*BLB*v DM c»s Di puBOMONi» obgcrvé» (laM Ip 64*. rêg'*"*"* 
depuis le i6 avril jusqu'au lO octobre 1818, indiquant le' 
nombre de jour» que chaque malade a été à Ihôpitalet la 
quantité de >aug qnon lui a tiÉ^ pendant la duiràe dfe la ma- 
ladie . ■ .^ 
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Ui;nrv LÎUle. . ■ ■ . 
Jolin Keniiing. . . . 
TriomiH M'Curry. . . 
Riclisl* Genrge. . 
Aleï. Sttwarl. . ■ . 

Jolm Br.ice 

iree King 

.,..n,fel JI«r,.ifield. . 
Willi-ira Herd. . . . 
John Mftlnf. . . . . 

JnlmCiKUlc 

John Phiiii». . . . . 

J". H"iinR 

- ■ «-a W«t. . . 

iolin Danglirrlj-. . 
Tliomai liernard. . . 

lulii. Ca^nn 

lel Siddon. . . . 

HiiehBurns 

rtDavey. . . 

William HajUy. . . 
Koberl Hinlon. ■ • . 
Joba - 



Plùiii 

S.in.i^l Williumi. 

lohnBurn^.. . 
In^ifph G..dfi'^. 
Ricliarrl Lems. 
Richard Ma reliant- 
R<lwarJ P^i 
Robert Cote. 

i>nd CUIlm 
IVilliam Uogliea. 
Han-kiM. . 
Hir.b. I.ambiihead. 
Robert Hauki 
luhnWilliai 
Aicb.(Iilclii 
AIbxi 

flarTfj Langliead. 
Andrc^w fire 
Mm Pbili,.! 

loho Glinn. 
1er. Brn.:t . . 

■Iwjid HllRb*!. 
Cnriil. n„ii 
EJmuAdP^] 




Mais ce n'est pas dans la pneumonie seule, queM O'Hallo. 
ran conseille des évacuations languines auMi abondantes. Voici 
en résumé qnel a été le mode de traitement qu'il a employé 
c9Dtre la dysenterie qui a irégné également dans le 64i- *^S>'' 
ment pendant ton séjour i Gibraltar. 
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Après airoir fait baigner le roalaile , et l'aTcir iavé avec de 
l-eaii et du aavoa, on le taignatt dans la situation honx^ntale; la 
quantité de sang variait de trente-deux à soixante-quatre onces 
suivant le moment auquel la sjncope avait lieu. Si la perte de 
sang ne suffisait pas pour la provoquer, on faisait mettre le ma- 
lade dan^ son séant et ordinairement ce changement ds position 
amenait l'effet désiré; je dis désiré , car M. 0*Halloran la re- 
garde comme nécessaire et comme produisant par la suspension 
momentané^ de Faction du cœur, une sueur abondïinte et des 
évacuations divines , à la suite desquelles le ténesme cessait , 
et le flux de sangpar les' selles était considérablement diminué. 
C'est surtout le second jour que ce chs^ngement devenait sen- 
sible* parmi les malades observé par M. OHalloran; cependant 
s'il arrivait que les symptômes dysentériques fussent encore 
aiguson renouvelait la saignée, on donnait comme la veille une 
dose de sulfate de magnésie ; la tisane des malades était de 
Te^u d'orge onde riz; ordinairement par ce traitement^ le 3*. 
jour, le malade n'avait que peu de fièvre, on même elle avait 
cessé ; de même les douleurs abdominales,, étaient de beaucoup 
diminuées', il n*y avait plus de flux de sang. On contiAait le 
sulfate de magnésie jusqu'à^ ce qu'il n'y eut plus de ténesme et 
que l'on n'observât plus de mucosités dans les selles. Rarement 
sous Finfluence de ce traitement, dit l'auteuc, la dysenterie 
durait plus de huit jours et la plupart des soldats d#^6tc. l'égi- 
ment qui eurent cette maladie n'eurent pas plus de quinze j ou ra 
de convalescence. 

La quantité de sang tirée à chaque malade variait de 5 à 8 
livres , et c'était presque toujours dans les deux premiers jours 
de la maladie que cette quantité de sang était soustraite. Aucun 
des malades, dit M. O'Halloran, qui eurent seulement la dy- 
senterie, ne périt, et lorsque je quittai l'hôpital^ je n3 laissai 
pas un cas de maladie chronique. 

Peut-être Içs praticiens qui ne sont pas familiarisés avec le 
caractère aigu et la marche rapidement mortelle de la dysen- 
terie dans les pays c)iauds , regarderont ma pratique comme 
téméraire et dangereuse ; mats je puis assurer que si Ton em* 
ploie le mode de traitement que je conseille chez des individus 
robustes et d'un tempérament sanguin, le degré de mortalité 
ne sera jamais de plus de 4 sur cent , m^me daus les contrées 
les plus malsaines des Indes. occidentales. |>a Fcsmoa. 
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'%0'2. Tbaitb €OMriKT fit LA firitvTMts ST Mc tk nfAUttlf » {Krécédé 
de l'hisloire clinique de oes^ malmlies , «nÎTi de qttelfjttes •eoB'» 
« »idératioik8 sur là contagion essentielle , et siir celle de bi 
dysenterie; par M. Yigaks, D, M- P. ; in-8®. Paris, i8»5- 

L*auteur s'est proposé de faire connaître la irritable nature éfi 
ta dpenterie et de la diarrhée et leurs variété» , àl^n d^étahltr 
de bonnes méthodes çuratives. 

Son ouvrage se compose de quatre parties assea distinctes : la 
première a pour objet l'histoire des dysenteries et des diarrhées'^ 
précédée de la topographie des lieux où // a recueilli les faits ^ et 
iCun aperçu sommaite sur les variations de tatmàsplière ; la a*, 
se compose du traite complet et méthodique de la dysenterie ; la 
3*. de celui de la diarrhée ; la qaatnème traite de quelques conr 
sidémiiops sur la çpntagion essentielle et sur celle par infection 
des maladies de mauvais caractère , partieulièremen* de la dy^ 
senterie, 

\ 

/ 

11 divise la dysenterie et la diarrhée chacune en deux espè- 
ces, l'une be'nigne , l'autre maligne ; chaque espèce a plusieurs 
variétés qui sont : i^. pour la dysenterie bénigne, Y inflammatoire 
0U essentielle, base de toutes les autres ; puis, d'ap^rèsles compli- 
cations, la muqueuse^h bilieuseetla bilieuse putride : pour la dy- 
senterie maligne , la typhoïde, ïadynamiquej VataxiqueyCcUs 
de la fièvre jaune et de la peste d'Orient. a°. Pour la diarrhée 
bénigne » Vidiopathique ou essentielle offre Taffection dans son 
état simple , pur, ï humorale {qui comprend la muqueuse et la bi" 
.. lieuse}^ Isisymptomatique, la critique et celle par indigestion : pour 
' la diarrhée maligne, mêmes divisions que pour la dysente- 
-rie de même caractère ; mais l'auteur ne juge pas nécessaire 
de les établir , attendu que l'affection de l'intestin n'est alors 
qu'un symptôme, tandis que dans la dysenterie correspbn* 
dante elle est un véritable accident. 

Dans la yariété inflammatoire , l'axitenr conseille là saignée 
générale, les applications de sangsues au périnée , k la partie 
supérieure interne des cuisses, sur Tabdomen, mais surtout à 
la région lombaire où elles ont un effet beaucoup plus direct sterlet 
intestins paf V intermède jiu mésentère. 

Il pense que cette dei*nière partie doit être d autant mieiix 
' préférée aux précédentes , que <U D, Petit , de Batdeaux , en 
a obtknu les plus heureux résultats. 
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Pour la mènie vat'iété il recammande \é% fotta«iBtàlioiis , leé 
-oatapiasines émoîlienssur rabdomen, mai» de préférence, en cas 
de^conipiication Hlieuse, un Inrgt sachet dé citrouille détetpèct 
de celles qi£on cultive dans les pays du midi, qui est blanche et 
marquée par des raies inertes longitudinales, etc. , etc. ; ce dernier 
mojren suffisant quelquefois pour faire évacuer cont^enablement les 
malades. 

L'auteur pense que son traité de la dysenterie et de la diar- 
rhée était d autant plus nécessaire , que ces maladies sont au 
nombre de celles qui peuvent être le moins impunément mal trai^ 
tés ou abandonnées à elles-mêmes et quelles semblent devenir d^ au- 
tant plus fréquentes que rirrégularité et r inclémence des saisons 
y accroissent surtout depuis les terribles treMlemens de terre de la 
Martinique et de Lisbonne , et les irruptions menaçantes du vol- 
€iin de Naples. Gçésin dk M^mebs. 

ao5. ÂLLCEMEinB MEDIC. AnNALEII DES IQ^®». JaRRHÙHDRIITS , etC 

Annales générales de médecine du 1.9e. siècle poior l'année 
r&35; par MM. PisnEBet Choulah; Leipsiç. C^h. de mars. 

Ï^OQS trouvons en tét^ de ce cahier la suite des recherches, 
de M. Gùst. Hesse ser les effets de la vaccî Dation chez des su- 
'jets déjà vaccinés (Yoy, le résumé que nous en avons donné , 
art. i5o , (6% cahier) , 3*. vol. , i8a5, 

II. Analyses critiques des ouvrages suivans : Psychologie at% 
Wissensàhafty c.-à>d; La psychologie comme science., fondée de 
nouveau sur f expérience ^ la métaphysique et les maihématiques, 
par T. H: Hbbbart^ prof, de philos. à.Kasnigsberg; i8a4. ^^ 
ouvrage sort&nt du domaine des sciences médicales, nous «ons 
bornerons à en citer le titre. — Einige Bemerkungen iiber das 
GemeingefiM^ etc. Quelques remarques sur le je»Mrium<x>iitf)fr#Me 
considéré dans ses états de santé et de maladie-, par le 0'. M J^. 
Fr. Naumarm, D. M. et Ch. etc«; i44 P.* ; in-So. Leipsic, 1 Ba4. On 
trouve dans cet .ouvrage , dit le rédacteur , des do&nées. pré* 
ci^sès pQur une appréciation plus exacte dxx^ensorium commun^ 
L'vauteur débute par quelques propositions de pure «natomÂe 
«t de physiologie teiiicUjiit à déterminer les, rapports des. derniè- 
res ramifications des nerfs. avec leurs points. de départ; i»ûs.6jt%- 
})lis9ant <^e tontes les fonctions du sj^t;ème 9erv^ui^r4p»)t€cit 
de la seifçi^ilit^ ^ 4^ la rgoMlit^-^t de. la^f^^ 4^,Ji^ra|at;i^^i 
ir Naumann est conduit par une suite- de rai«oiinemeDJ^àdé6' 
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,lûr le *€t^arium commune^ rharmodie d'à^iep de toutes \e9 
pj^Tties du système jierveu^i. Gagent, d'apt^ès ceci, commet 
l'auteur envisage physiologiquement la partie pathologique de 
«ou $ujét. Cet ouvrage nous paraît .^enfermer plusieurs vue» 
nouvelles et susceptibles de développemens iotéressans. -^ Po» 
tologische FragmeniCy etc.^ragmens dç pathologie, parle doct. 
C. W. Stark,' a*, vol. avec un a®, titre. Weimar, iSaS , X et 
55o p. in-8®. Le volume renferme deux opuscules : l'un traite 
de Tétat morbide de l'âme , l'autre est un essai d'étiologie jiby- 
siologiqùé. Ce n'est pas ici le lieu d'analyseï; ces mémoires, où 
nous n'avons trouvé que des raisonnemens métaphysiques qui 
ne laissent pas d'aiUeiirs que d' ê.H*e tl^ès-intéressan s . -—On lit en-^ 
•uite l'analyse de l'ouvrage de M. C.Wenzelsnr les Maladies de la 
colonne vertébrale ( Ytxy. le Bidl. , II^ eah., novemb. i8a5 , 
art. 174, III*. vol.) 

Nous lavons remarqué parmi les ouvrages nouveaux anxquelil 
ne -sont consacrées <{ue de courtes notices, celui du D*^. Krause, 
sur l'ancienneté de la variole et d'autres maladies exanthémati- 
ques ; nous en avons fait*» ne mention particulière. ( Voy. le 
JBuiii , art. i5i , 1H«, vol i8a5, 1 1«. cah., nov. iSaS. ) H. H. 

70 i', hlSDICINISCHE jAHRBiicHEA DBSKAIS. RONIGL.OsTBBRSICH« STAATES, 

etc. Annales médicales de l'Autriche ; publiées paries direct, 
et prof, de médecine de l'université de Vienne, tome II , 
3*. cahier; Vienne, iSaS; Gérold. 

. Cet <Mivrage périodique est d'un intérêt plu^s local que gêné*. 
rai ; 81 nous en jugeons par le cahier que nous avons sons les^ 
yeux, il servirait de répertoire an* détails qui concernent les 
«tffidissemens publics d'instmction médicale , aux ordonnances 
impériales touchant le personnel et le matériel de ces établisse 
mens et de ceux qui sont purement sanitaires. Cependant deux 
diviKio'As de ce recueil «intitulées , l'une, littérature, et l'autre 
miéhanges , sont destrinees à des notices bibliographiques et k 
'quelques sujets de médecine. Dans le n^. doht nous rendon» 
€Oin))te , l'artide littérature renferme une seule annonce , celle 
id'une nouvelle édition de la matière "mè'dicale pratique d'Arne- 
«lann, d'après celle du D*". Kraus ; par Méyer (C. Jos. J D. M. et 
-Ch, Vienne, ïSaSj a V6l. in-S*. d'env. 600 p. Cet ouvrage 
-cstUnecKcetlent commentaire de la phtnrn^àcopée autrichienne 
ide »4a<^; Féditem* l'a eurichi d% nombreuses additions et l'an- 
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neneé eooiine wnilioréex. augmàite'. La section des méUngfm 
n'offre également qu'une note duD'. W. G Scbmitt, relative .4 
l'examen des observaiions de Henke contre V épreuve kjrdrùstaUqut 
des poumons y par le D'. Bernt ; ces lignes toutes polémiques ne 
renferment aucun fait nouveau sur la question qui j est agitée. 

H. H. 

aoJT.RBXiHiscBWxsTPHASLiscnKJABnucmn rua Mkdic. TODCàiaua., ' 
etc. Annales rbéno-*westpha]iennes pour la méd. et lachir., 
pnbl. par le D'. Chr. Fr. Hailess. Tome IX «-2*. cah. Hann; 
i8a5. 

I. Mémoire sur r acupuncture c^nme moyen curatîf du tic 
douloureux et de quelifues autres névralgies , par l'éditeur. Ce 
travail ne contient point défaits nouveaux; l'auteur, après avoir 
exposé les inconvéniens et l'insuffisance de l'excision et de la 
cautérisation des nerfs affectés dans les névralgies faciales, fait 
sentir les avantages de l'acupuncture et cite pour appuyer son 
opinion l'expérience de plusieurs praticiens. M. Hesse n'aurait 
(ait aucun tort à son travail en citant ceux de MM. Cloqoet,etc. 
Son silence sur ces derniers le prive de témoignages précieux et 
rexposeàêtre accusé de ne pas se trouver au cou rapt de la science. 

II. Description dun développement anomal de la crête coromde 
ei de r apophyse crista-galli , cause probable de tépilepsie , etc.^ 
patrie D'. Sibergundi. L'auteiir raconte qu'on trouva cbez un 
ouvrier qui depuis plusieurs années était sujet à des accès d'é- 
pilepsie la crête coronale ajant un demi-pouce de longueur 
et l'apopbyse crista-galli cxtraordinairement développée. Le 
cerveau était très*^ramolli ; mais il faut observer que l'autopsie 
fut faite plusieurs jours après la mort qui arriva dans le mois 
de juin. III. Histoire dune affection renuirquable de.la vessie t 
par le D**. Fickerde Padeii>orn. — Klein, âgé de i4ans9 d'une 
constitution faible et délicate, avait joui d'une excellente 'santé 
jusqu'à l'automne de iSas. A cette époque; il est tput à coup 

. atteint d'une incontinence d'urine dont rien ne fait présumer 
la cause et qui cesse quelques j ou i*s plus tard; laissant à sa suite 
des douleurs très-vives et un besoin, continuel d uriner. Peu 
de temps après, ces symptômes sont remplacés par une iscburie 
complète qui cesseà son tour après la sortie par l'urètre d'un moiv 
ceau de substance cbarnue. Un soulagement decourte durée ano- 
cède à ces phénomènes qui reparais^eat bientôt dans leménei 
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'ordfie pottr £«fssef de nouvéati ; la morrl met enfio iiii tenue aâi 
"irbnffratnces atroces da malad9.-^0f<c^er/i<re;irne grande quaiiti té 
de liquide purulent est épanôhé dans le péritoine. On trouve, à 
droite un corps de la grosseur d'un oeuf de pigeon « offrant le» 
caractères du tissii encéphaloïde et adhérant d'une part à la 
branche horizontale du pubis, et de l'autre à la partie droite d« 
corps de la vessie. Celle-ci retirée du bassin , ouverte à fa 
partie antérieure droite, présente de chaque c6té àt l'incision 
un grand nombre de corps rougeâtrés irrégulièrement ovoïdes, 
pédicules et offrant une dispasition frangée; ils paraissaient re» 
couverts par la membrane muqueuse ; <lèur tissu a beaucoup 
d'analogie avec l'encéphaloîde ; les parois de la vessie sont 
épaissies dans le reste de leur étendue. L'un des uretères dont 
l'orifice vésical est oblitéré se trouve distendu au point d'offrir 
le calibre de l'intestin ; les bassinets renferment du pus, les 
reins sont ramollis. IV. Quelques obseh^ations éC anàtomie patho^ 
logique^ par le D'. Wentzier d'Augsbourg. Nous avons distin- . 
gué parmi les autopsies cadavériques rapportées par l'auteur , 
celle d'une crétine morte à l'âge de 34 ans, dont le système 
vasculaire était e&traordini^irement peu développé , fait d'autant > 
plus i*emarquable que la substance grise du cerveau et de la 
moelle épinière (celle qui reçoit le plus de vaisseaux) formait . 
presque toute la masse encéphalique ; la substance blanche était 
réduite à un fort petit volume ; le cœur partageait l'espèce d'a- 
trophie des vaisseaux. Le cahier que nous avons sous les yeux 
renferme encore plusieurs observations intéressantes, la plupart 
relatives k des affections du système nerveux encéphalique; 
iiôus reviendrons sur quelques-uns de ces faits dans un second 
• article. H. Hollaiid. 

' dé6. Rust's Magazin riia du aBSAHMTi Hkilkundb. Recueil géacrul 
de médecine de RusT. Tome XY| cah. i*-3,'Berlin) i8a3. 

l*'. Cah, !•'. Jrt, Sur lajhwture de V extrémité inférieure du 
pétinéfi et la luxation qui raccompagne; c'est un extrait du mé«- 
moire de M. Dupuytren sur lAfraciure de Vextr, infér, du pé-' 
' rtnée ^les luxations et les accidens qui en sont la suite, inséré 
dans l'Annuaire méd.-chir.'des-hôp. et hosp. civ. de Paris ; p« 
1-2 1 3. ) L'éditeur y a ajouté quelques réflexions pour démon* 
trer la préférence que mérite l'appareil 4e M. Dupuytren sur 
tous les autres, et termine en rapportant une observation de ^ 
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iractare de 1-extrémité malléolaire da périnëe avec laxatÎMi en 
idedans du fragment inférieur , qui fut traitée d'abord inutile- 
inent 'par les procédés antérieurs à celai dont il s'agit , pids 
«vec le^lus grand sttccèç par ice dernier. — d». Art. ffisioî^ 
d'une ligature de l'artère iliaque externe ex^utée à la Charité de 
Jferlin dans le dessein d'arrêter une kemorriiagie ^uite d'une bles^ 
Miré de l'aine. Un jeune liomme mal conformé et ayant la poi- 
ftrilie délicate fait une chute qui a pour résultat renfoncement 
de deux fragmens de verre dans la région -ingainale gauche i 
les solutions de continuité situées à quatre doigts -au-dessous 
de l'arcade crurale ont un pouce de long et fournissent Jbeaur 
coup de sang. Le malade est apporté à l'hôpital : on agrandit les 
|>laies en les réunissant; l'artère crurale est ainsi mise à décoa- 
'V€frty et l'on cherche inutilement à découvrir de quel vaisseau 
■provient l'hémorragie ; on s'aperçoit seulement que le san^ 
«ort à la partie interne de l'artère précitée et tout porte à croire 
que la branche lésée est une dés branches internes de l'iliaque 
externe, et qu elle est divisée à son origine; on se' décide à lier 
ce dernier tronc ; Topération^ est exécutée à un pouce au-des- 
sus du ligament de Fallope. La température du membre abdomi- 
nal gauche diminuée au premier moment ne tarde pas à rede« 
venir naturelle , quelques pulsations s'y font bieuLOt sentir 
dans plusieurs points de celui-ci. Mais unepéripneuuionie déjà 
imminente le premier jour se déclare, elle est combattue pai* la 
médecine la plusexcitante et fait succomber le malade. ATon^er- 
tùre on trouva que l'artère honteuse externe était divisée à son 
origine et qu elle naissait très-haut , ainsi que l'.épigas trique ; la 
ligature était placée entre ces deux branches. Le D. Hope, après 
avoir rapporté cette observation, fait voir que malgré 1 issue fu- 
neste de la maladie, on trouve ici de nouvelles preuves delà faci- 
lité avec laquelle la circulation se rétablit dans une partie dont le 
principal vaisseau a été lié; ilajoute que la pcripncumonie aiguë 
qui survint, et dont, à l'autopaie, on trouVa les traces qui confir- 
mèrent le diagnostic, fut le résultat d'une/^/^^re/^ar^/nÀFiM^a 
if espace. 11 est à déploret* que cette idée n'ait pas influé sur le 
•choix du traitement. 5*^. Art. Sur T amputation €lans T articulation 
coxo'fe-morale^ par le D^ Wagner. C'estune récapitulation in té - 
ressante empruntée àl'ouvrage de Guthrie,descas oùcette opéra» 
itou a été pratiquée. L'auteur en compte vingt observations danA 
iès A.nnales delà chii*ui:gie; trois s ont relatives à des sujets qui sa 
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rétablirent parfaitemeat , sept à des ijKis^^f^s qui suçcpiiibè- 
rent lorsque la ^laie était guéqe ou à^ pett.p^^è^, jK|iS;qu*Qa 
pût attribuer leur m'ort à l'influence ini médiate deL'amp&lfili^l^. 
En dernier résultat, Tbabil^e chirurgien fie .Londres c^ce^pt^ i||ip 
le nombre de cas qui ont eu uu:e issue heureu$c^a,été,d[i..su^^; 
et même en cfbservant -que de deux .^alades if i^'en a perç^ju 
qu'un et que Browmigen a sauvé un sur trois ; M^Gjuthrie pens^ 
qu'on pourrait réduire. la proportion précédent à i,suf.4,* r^ 
4*^. j^rt. Observations de médecine^ par le. D"*. A. Fr, Ftscb^. 
Ces observations , sans être. dénuées d'intérêt, n'ofiTr^ent cepen- 
dant rien de remarquable; nonsdirons.néanjnains que L'duteur 
place clans une dispositioij payt^içulière et mal 4^^^ini^^^'4u 
système veineux la cause des phé^ojcnènesdau^tl^, réunion pa^- 
stituait jadis la fièvre muquei^se. Ce cahier est l^rn^jné par, un 
grand nombre d'observations plus ou moins- intji^re^santes et 
parmi lesquelles nous avons remarqué ; , , ■' . . . 

1°. Celle d'un vice de conformation des^ par^fis.^^^'nital^ 
d'un homme qui, jusqu'à l'âge de. 5o ans , passa pqur une fem- 
me. «Cet individu, accusé par une servante avec laquelle. on le 
faisait coucher , de s'être livré à de» actes contraires aux bonnes 
mœurs, fut examiné par ordre de la justice > on trouva que 1 ha- 
bitude générale du corps était celle du sexe masculin; qu'il 
existait un piembre viril long d'un pouce» et demi, dont le 
gland était découvert, ; qu]à partir du frein, la peau de la \erge 
formait deux replis latéraux assez semblables aux p'etites lèvres^, 
lesquels' se séparaient en descendant pour se réunir au périnée ; 
"de l'un et de l'autre côté se trouvait la moitié correspondante 
du scrotum, qui figurait, ainsi divisé , les deux grandes lèvres. 
Dans l'intervalle des deux replis dont nous venons de parler 
existait une ouverture^ celle de l'urètre ,. assez grande pour 
recevoir le petit doigt. La présence des testicules et des cor- 
dons ^permat^ques futxonstatée. 20. Le cas d'.un enfaht qui fut 
^'etiré vivant de la matrice une heure après la mort de sa mère. 
5°. L'histoire d'un emphysème local qui se déplaçait avec la plus 
grande facilité et parcourait successivement le tissu cellulaire 
sous-cutané ; circonstance .difficile à accorder avec Fopinion • 
des anatomistes tels que Bordeu, M. G. F. Meckel ^ etc. , qui 
assimilent ce tissu à une sorte de colle sans texture quelconque 
'et sans cellules .persistantes. 
* * C.T0ME VlV . ''. aà 
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• ^ ^: eâàfêt, I, Contiitmiioms sur la fanion du f^tus ^ , au*. \f 
^•èti' Bvfiai', iN*of. é'ireconeheaiéiit à Marboorg. Ce travail afh' 
dès éténte est fèit iiitémtaiit ; oeus en r^adrons coii^pte c^iis 
'4iti de HOU pceclu^iis nninëros. II. Saile det 0hser¥atipn9 ^é^i" 
ûOiéty palrledoef* A. Fr. Fiican. Ifoas avons ren^rau^ mrnii 
l^câs rapportés dans cet article ira noaTet enemple de inétao- 
tase 9 de' Fittfiammatton de la parotide svr lès organes 'cçnf- 
taiix de la' femme; mais ce fut sar les OTaires que se porta Ui 
^leghîasié, et non sur \é% pattics eîtemet^' confie it arrive 
daiis les circottstancet ordinaires. —* IH. Observation surleffogr 
Ààge âè ta moitié d un gland dans U poumon droit ^ par la trqh 
'chjéc^hrtèrc\ pir le doct. Fel|er de Spandan. lin enfant de 
Vf'^ns et demi aval* la moitié d'eik gland ; anssitot des ^jm- 
ptÔtiibs' de stiffocatiott tfr manifestèrent; ler assistans ptro* 
Voquent des efforts* de vombsemens par la titîH^tion de Ëi 
liiétte' t rehfânt''8e trouve soulagé et les accidëns sç dissi- 
petitft à l'exception d*an sifflement qi|t accompagne la respira- 
tib0. Ptnsienrs jours' après Taccident, le petit malade se ré- 
veille tôiit à eoup en jetant un cri perçant, et se plaint 4^ vi- 
ves douleurs dans le bas-ventre; un quart d'henrç plus tard,, 
li est pàiTaiieinent tranquille et s'endort : la même sc^ne a lienr 
'48 heures plu&'tard. Attbout de quatre semâmes « le sifflegie^t^ 
Wni n'a pas cessé d'accompagner la resptratiop « est pli|s fort; 
on remarque 'que tous les exercices corporels lui dounen^ plps 
'd'intensité ; toutefois la santé de Tenfant ne parait i|uUement 
altérée'; son àj!)petlt estboû ; son liumeur trés-^ale. Cependai^ 
un soir , peu de temps après s'être endprmi , il se ^veille t09t 
% couplayec une Violente toux qui persisté, pendant un ^ua|t 
ll'^eure ; bientôt le malade demande \ quitter son lit^ et i)|i 
-^le tri^s-prononcé se nianifeste ; ce symptôme est accompagné 
d* Angoisses, de moUvemèusconvulsifs; enfi^ le petit patient ex- 
pîrei aj^heures de la^nuit. 

()tf(^rr/eire. -^Le poumon droit était fortement distendff paur 
ïair, le corps étranger dont nous avons parlé avait pénétril ^W' 
le parf ncbyme de cet organe ^ verf l'entrée du c^malbrçBcki- 
que qu'il compriçaait. 

Ce cahief ^enferme encore quelcpies faits intéressans ^ w- 

-mi lesquels nous avon» di8tln|p|é : i». un cs^p d'implaiitatioa 4« 

placenta sur l'orifice intemi du col utérin ; a<>. l'Ii^U^re d'f^a 

;^c(HJucliement cpi » après avoir eoimnencé par |ii sertit 4*1 Inhui 
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j'tt foetii» ; $e terinllià iièiiremelttent t)^ là H¥ê^ âtf'Hf'éi»* 
ni^r , opérée par les dédiée toréer de là ttktnfè. VùtL$ il!«tttll|| 
connaître dans un antre arUd'é ïtli tiiu c^nteirtis Han» ttiHfiiêlf 
nitérestonte dq D^. StàchowisiCrlà %éltùr« àt h(t6tt)6weÀ^^éê 
fds cryptes ma<{tieux. (V. dans cetak. l'art. t§^.)*Hi HèiàLjk»»» 

«m JooKiAft^iitrMTiBCMHHfitftumff» ete. JournaJ clemécL prSit. 
. «Iç MM. Hijf uâHB e| Osiii«. Cabjer dejuia iSaJ; Berliii» 

î. Du /lux ceetiaquè cortsidét^ stms U^ m^fàrtê thépwêquek.^^ 
pratiipAes^ par le dàct, L. Âurtùml de Mtrsèoupg^ Daiiteur x^ 
flanle la maladie iqui fliC lé sujet 'de soti travail «ommè mi^ 
augmentation de la sécrétion mtqneuse diss infteèlfiii , .congés* 

JuencedTun surcroît d*excitatioti(](tii inodHièdil^él'seiiMfiti'aclioA 
e la membrane malade. It n'a i)as de peia^ ké6llllAttrel'opiBi#il 
des médecins qui ont écrit que le flUk coelhl(}bé*éta4tiiifr flm ém 
çhyie on de lait ; passant énàùlte au trâft€Wëiit>, M.- Rka^kcI 
piense que cette espèce ^e phlogôse iatestmaté rédaifte^railage 
des narcotiques et souvent celui des tonique» et dea asttnigent» 
La noix vomique es€ , selon lui , très^avantâgéHM lorsque c'«s)i 
le rectum qui est le siégé du mal. II. QmUfuts ûb^êniiai(am9 sim 
les ej^ets de f huile (te teWbenthinè^tuimtr^htFift'intérimyêmgHtcétt* 
ire le Ueniay par le docteur de Panvfner. 'D$[tk% cette tSééo«i de ]fca»4 
.tie deson travail , Tauteur se livre à dés'coaïidératkmapuvenfat 
théoriqiies ;' nous croyons devbhr ftottsbo'f ner à oe quèr nous avovg 
dit sur ce travail dans le to^. cak. l995; arC. 8 1 . fil/ Oke^rv^^ 
fions sur la couenne inAamtnatoif^ duSétng^ ^i «ii g^mdndsUy U» 
changement ^aue ce liquide subit dans le^ maladies^ pat iê docteur 
JU- fi*' ^' Naumann de Leipzick. If ous doiuièi^ons 94fÊrétntat 
Vanaijse diss nombreuses observations que Taotewr a^-oonsignéet ' 
d^ns cet intéressant trtvàil. Vf, Efflc^Ot du carbo/tMê d'aitU- 
maniaque à haute dose , dans un cas de réH^écis^snkemi de liœioh 
phage occasion^ par une désorganisation de ce conduit^ par 
jlf. te é(^,A:Ft^, Ftsèkerde Dresde^ Koiu AVOQa déjà eiitrçleiùi 
nos féct^o^s d^ktfareAx esss&s dte MuFinhèr «iNÇlçi ^8et4 du, sel 
-«ffedOtËHnin^f d»ns le traitement désaffections de l'appareil nri- 
«nir^.Dept^istqu'il Iqs a puUiées , ce praticien a éibployé leiiy- 
AcMoill^4^ii4.A0^ p«rlQA> coÀtrQ les aflTections cbronicjftyeid^ 
«Itf f^^^fxrgai^s^ftt npt^Bi,ment contre lés atfectîôlo^ trSf-. 



« «ervatioii ^u'it r»pporte«Qja1trci']Mli»M^ F. aVatt joUf idKtttf^'ét- 
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c«ttiB«ei^iiléiii«qa*à l'Age 4fs ^i^iiiv; depjnU cette épo<{iie eUe 
épromwt quelques donleurf à répigaftre et uoe constipation opi- 
niâtre $ des symptômes darthritis qui s'éuient déckrés cédè- 
rent au bout de quelque (emps à l'usage des diaphorétique^ ; à 
dater de ce moment, la malade éprouva une légère djsphagie a 
laquelle on $t d'abord peu d'attention , tauis qtii ayant acquis 
' une plus grande intensité, éveilla des craintes et fut combattue 
par un vésicatoire placé sur le point des tégumens correspon- 
dant à la partie où se. faisait septir l'obstacle au passage des ali- 
mens. M. Fiscber prescrivit en outre à l'intérieur, des' pilules 
narcoflicQ-diapborétiquetf «ce médecin avait trouvé chez des su- 
jets nvoi:ts après avoir .présenté tous les symptômes qu'offrait 
QStre malade , un rétrécissement de l'œsophage, résultat d'une 
tuméfaction avaciaduration des cryptes muqueux. Son dessein, 
en recourant aiia oioyens précités , était d^ combattre cette af- 
fection organique qu'il supposait causée ici par une métastase 
de l'afifection arthrit^ue dont il a été question ; cependant les 
•ccidens s'aggtavaien^, la faim donnait lieu à des spasmes de 
Vestomac, l'émaciation faisait de grands progrès. M. Fischer^ 
aexomptant plus sur le premier traitement qu'il avait prescrit, 
entrecours au carbonate d'ammoniaque administré en pilules à 
la dose d' 3 j toutes les, d«ux heures. Au bout de quelques se* 
matnes , le passage des alimens redevint parfaitement libre , là 
inalade continua encore pendant quelque temps l'usage du sel 
dont il t'agit , et recpmrra sa première santé , à l'exception àes 
douleurs artbriliqnçt qui reasplacèi-ent immédiatement l'affec- 
tion de l'cBSophage. Y. Les médecins de Berlin ont célébré par 
un banqiMt, le i4 mai dernier, l'anniversaire de Jenner et la 
fête de la vaccination . Il résulte d'un /apport qui a été lu 
daps cett« réunion , que le nombre de personnes vaccinées en 
1834» dans toutes les provinces prussiennes, s'élève à 378,804. 

H. HotLlKD.' 

* 

208. ftaDiGimsaa-cMia. ZitTimc , etc* Gaxet^ niiéd« chii^. conti- 
nuée par J. Mép. ËBiMAiT, t, JI» de 18^5» avril.. Inspmck. 

Ce cahier renferme les analyses des ouvrages' «ùi^itas : i*. Sjys^ 

tem d^r maUria medtca , eic, , par le D'. PrArr, tome vu (nous 

en rendrons comptej ;^^. de lamoeUe épimtrty etc. , piar M, Oi" 

jUvier^ d^JngerSy trad. par J. Rùpius ; S*, ueber iHe Verfnmd. 

dm Lvtsensi^tém , etc. ^ par F. ChJ DUterich />. €h. ffùj. EvU. 






■ / / ( 
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cak. de sept. i8a5 ^ p. 83 ; ; 4*. de Coalttu pakium à reliquà 
corpore prorsus dîsjunctarum ^ etc,^ aàct. Fr. Wiesmailn , M. D. 
1 8a4 ( thèse inaugurale qui mërîtfe une mention particulière. 
Vojr. dans ce cahier l'art. .197), S^.F'ersuche und Beobûcht, ûber 
du Wirkun^ des MutterkôfTU ouf den menschlichen und thieri^ 
schen Kôrper^ etc. , par le D'. Loiinsii, c'est-à-dire ^ Béch. et 
obs. sur les effets du seigle ergoté sur Thomme et les animaux,.' 
Les faits consignés dans cet euvrage sont d'un grand intérêt ; 
nous en ferons robjet d'un article pour notre prochain n*. ' 
La reyue de V Edinburgh med. and^mrg. Içurnaly julll. & bct,' 

1824» termine ce cahier. H. ^ 

» ■ 

laog. Rbcoiil b'oisuivatjom iiipiCAi.i8 comiDuniquécs au gou-r 
vemement prussien. ( Magmnf&rdie gesammte UeUkmule « 
t. 19, 9«. cak.»p. 371.) , . 

î®. jébcès par congestion gutrL ITn enfant rachiti(](ué de 7 ans 
portait une tumeur à la. partie antérieure de la cuisse; il 
était' atteint d'une flèvre hectique ; il n'y avait ni douleur ni 
changement de couleur de la peau \ cependant la fluctuation 
étant bien sensible , M. le D'. Buôkard fit une ouverture paf 
laquelle sortirent a onces de pus ayant une odeur aigre', et 
qui colorait en rouge le pa]^ièr bleu de tournesol. D*aprèa 
cette donnée , on crut devoir faire dés injections SaVonneuses 
et très-chaudes ; mais elles causèreht au malade de' fortes dour 
leurs et de la fièvre. Cependant trois semaines après ces injec*^ 
tiens, la guérison était paifaite. 

a®. Extirpation heurensed'un doigt qiii deVint carcinôtaiateux 
par suite d'un panaris négligé, il pesait-^ d'once. Cette opération 
est d'autant plus remarquable,que la malade était âtjée de 74 an». 

3o. Un petit garçon de 11 ans avait un appétit tellement dé- 
pravé » qu'il avalait du sable par poignées ,, ce qiii plus tard lui 
occasiona des coliques et un engouement intestinal. M/ le D*. 
Bona , appelé auprès de ce malade , le trouva dans un état très* 
fâcheux : Tabdomen était gonflé, dur et firoid. On commença par 
débarrasser le rectum par iitt moyens mécaniques , puis avec* 
des lavemens ; on donna ensuite Tiiuile de ricin. Les selles 
n'étaient que des masses de sable, et le malade les. rendait avec 
beaucoup de peine. Après des évacuations réitérjéea , le malade 
se trouva beaucoup soulagé ; 6n adminiftra i'élixir acicfe 
d'Haller ( mélange d'ftéide suIAinque et d'alcool }» et c'est à. ce 
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^Iinit^ |i\éc|ic$gB)én( qv^ Y%nt^iir attribue Iç changemeat Bea- 
rfpx qi|i çHt liea' ^am î app^tff du malade , cat depnlft' ccM 
.é^|^M{l|ft«il fHtgnéri de ce ttç boulimie singulière, 
, J^^.T^rw ot)servationg de M. le D^. Koscbày contientiettt 
Qj^i^lqjaçii détaiU dignes 4'intérèt. Un Individu màngéa ttfte 
graode quantité de fruits ^ é% mourut- dés suliei âé l'indi* 
geatioA } la mort fut si prompte , qu*on penèa 'qu'il pott* 
vfit y avoir . eu empoisonnement. Cependant Tautopsie *éC 
l'analyse chimique ont convaincu du contraire. Les denxantrH 
C94 sont rapportés p«ir ce médecin pour prouver que le vomisse^ 
ment ^ sang peut être provoqué par les noyaux de fruits ittan« 
gés en grande quantité , et guéri par Témétique. Dans un «fexet 
cas , M. Koscliay n'oïàit pat pre^rhrel'éiiiélîqnc, vo la gr^idU 
quantité dé poires déjà rendoel ê% la graaès ftdUese db SMdade 
occasîohée par les vomissemens de tattg. Placeur» jomraVé* 
foulèrent sans pouvoir arrêter cette hématémèse:' Enfin , un 
pouvelémétiqÎM fît rendre beaucoup de fruits avec'beaucoup de 
mng coagulé , et immédiatement après le malade fût rétad>tik 

â*** Vn homme de 4^ ^^^ % grand buveur, av9it eu des Iké^ 
morrhoïdes et un. ictère.. Une tumeur dure et douloureuse dan$ 
la région du foie fut bientôt siiivie d'une ascite. Le. calomel et 
r^Mge extérieur de l'huile dé térébenthine ont guéri Tascite et 
li|âiii« l'iiiduratio^ du foie. Uu régime plus sage et l'usj^e dea 
Jlti|||ei»'4'Q|u£|, trè&-e%ace9 p suivant Taqteur ^ d'ans pareil cas« 
paraif ^i^^nt lui a^roir rendu la^ santé ; mais l'ancienne habitude 
ramena Tancien ne maladie. Bientôt une énorme quantité de sang 
vomie et vendue p«r les selles a failli d*enlever le malade , et ce 
l^*e«t qu'avec peinje et par remploi. dn,t|[uinquinâ,,qu*ii s*cst 
«établi.. 

&°. Uue demoiselle de \3 ans^ sopofuleuse^ eut aupalaîs 
^E ulcère qui gagna bientôt les os piilatifis ; ni le quinquina , 
ni lassa fœtida ». ni l'acide phospborifue ,.lea bainni ou d'autres 
9iiéducamenj9> enti*e autres un ^aitentent mercuriel jusqu'à la s^ 
Uva^ion^ne purent arrêter le mal. On essaya alors la diète rigou^, 
ice^se ;. la malade ne prenaitpar jour que 3 sissicttes d'un potage 
de gruau, et jamais autant; qu'ejile en voulait. En même teotpa 
4iUe 6X usage d'une décoction des bois sudorifi^es et de Tex- 
tr«ît^ d^ ci^gç»è en pilnlM* ÇetJtç nvélhqde, eut un suc^è? complet; 
Ik paWfl âiétA^i^MJ^îpeirt gnme^ depo^i gluaifruçï mojf ellp 
i^ hi»% f*r^i*tis; ^»^*U»i.fQWfï V^M.p^. ^mn réglée. . 
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Ôb éHtt^tfn çl|è pareil , cK^ une dàHre clé^éo^é^ en ulcère ^ 
«MrdtiôtttÂteat très- rebelle,, fui f^itxé pr une diète très-sé- 

i^. Ti^fs dl>teb<râdbà8 très-iDtérëssàntes prouvent l'efficacité 
4a Coichicum ' autumnale dans 1 arthVitis ^ la semence parait. 
Kéaotoitjf ^liir^ énergique que les autres j^arties' de la 'plante. 
Tôiiti' là foi^fhUlé ëmpioy^e : ^ îj gratnfss de colcliique pour 
i iri via dè'Hialagà. Ou en prend une demi-cuillerée à café» 
M Mgtbëntalit là dosé jusqu'à i { cuillerée mêlée à une eau 
«roolAti^e, Une darâe souffi^ânt de doûleurk arthritiques gêné- 
nies, et stjaltïi lés àiticulaticms immobiles , un gonflement con- - 
«idérabW des Mains et des pjeds , ne trouvant aucun soulage* 
oMttt datas' tine foulé d autres medîcamens, fut guérie prompte - 
. lAêAt i\éQ lé vini dé lîolcfcîque. ^- Une demoiselle de i a ans 
avait^ depurs sa 7*. année , des douleurs dans la cuisse droite , 
qui t'atTj&plkM^ Aprèt Jieavoonp d'essais iufmetiretit ^ et kptëé 
avoir fait uta^e de la teifttttre de eelcltique ] elle tal guérie 
44tn8 Tespace d'un mois par lapréparatiou des semences^de col- 
cErque ci-dessus indiquée. — Un goutteux avait les extrémités 
piliraïysées et ii'èWoulouréuses. Ce moyen l'a guéri dans i5 
jôiirs'. Tels sont du moins les faits rappoités par l'auteur. 

8^. ùbservaiions a hjrdhfphopie guérie. Un homme fut mordu 

ài£ maib par un chien qui avait déjà raordiian veau. Sa blessure 

devint bléiSâtré et enflammée. Il tremblait de tout son corps » la 

Inspiration fui généé, inin%jdées sinistres fatiguaient son esprit 

• . et lé rëndàiîêài d^iiné pusillanimité extraordinaire. M.JBenorde 

éxâàiina îés gtandes sublinguale^ ^ \e% trouva tuméfiées , d'une 

rougéiit'' foncée ^ du ébii, gauclie 11 vit une vésicaie 4e la grau- 

detîr d'une lentilte, qui contenait une lymphe limpide, elle était 

e'nWurééd'un cercle bleuâtre. It crut de suite que c'était la vésicule 

^bydrôphobique de'Blarocliétti. Il la cautérisa avec un fer rouge. 

•^La blessure de la mai u fut scariéée et cautérisée avec de la po- 

. tasse caustique, et on la ât suppurer avec des cantharrdes. In<^ 

. tériéûfement le malade prit la belladone à haute^ doses , etbnt 

une dééoctiôn de Genista tinctoria en grande qu^^ntité^ Un aft 

a^ihî ce tràitémeiit , le malade se portait encore bien ; le veau 

éki devenu enragé et a été tué. > 

Vu autre cas pareil eut le même succès ; mais, cette fois y le$ 
visièdlës' sûbnnguaâteisl ne parurent que 10 jours après la mor- 
4#l*e> et ressemblaient k de petites vésicules miliaires trèi.^ 
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claires. Cela expliquerait peut-être,, dit rauteur, pourquoi ]^p- 
sieurs observateurs n'ont pas vu les vésicules de Marochetti. II. 
faut .que la c'autérîsation soit prolongée jusqu'à ce que tontes 
les parties suspectes soient blanchies par l^ fer , ou au besoin 
encore par un caustique quelconque.' 

9^. Une maniaque , trompant la vigilance de ses par^ens, se. 
cacha dans un endroit où on ne Ta tcouvée que 4ouzejouvs après 
son évasion, dans un état extraordinaire d'épuisement et de fai" 
' bles.se. La première chose qu'elle demanda c'étaitde l'eau, ayant 
une soif ardente. Depuis ce jour-là e^le a recouvré la santé. . . 

10**. Dans un autre cas de manie furieuse, l'auteur prétend que . 
le san^ tiré d'une veine était, immédiatement après Téiîoule-. 
ment, d'une température plutôt froide que chaude d'après la sen-, 
sation accusée par plusieurs personnes qui étaient p^^sçntes;,. 
mais it n'indique rien de précis à cet égard. 



i»*-.. 



^LtO. ObSESVATIORS SUIItA FIEVBE llITBEMtTTlRfB DU BÊLAIS. (Ùmcn^' 

tal. Magatine ; Calcutta, iëa5, cah. deCé^r. ) 

Les maladies de l'Inde sont en petit nombre , et varient selon ^ 
les 3 saisons dans . lesquelles se divise l'année au Bengale , 
du moins dans la présidence de Calcutta. Ce sont la. saison 
froide', la saison chaude, et la saison pluvieuse. Les deux pre-* 
mières sont plus remarqiiables dans le^ haut Indostan , tandis, 
que les pluies durent plus long-temps et régnent avec plus de sé- 
vérité au Bengale. Ces différences n'altèrent pourtant pas le cours 
général des maladies t la m ême c]asse de maux se manifeste dans, 
une saison quelconque à peu près dans. tout le pays. Dès que 
le froid commence au- mois de novembre , les fièvres interrait- 
tentes ^e manifestent chez les indigènes; ^Européen même 
éprouve tes effets du froid, et ressent des frissons. Les ,fièvres 
sont ou Quotidiennes où tierces|.pans les habitudes européennes* 
un accès de fièvre iiiterihittente est'accompagné de désordre dans ' 
les fonctions biliaires et digestives ; dans l'Inde on n'observe 
guère ces symptômes ; la régularité avec laquelle les paroxismes 
y reviennent est frappante. L'auteur de l'article revient à l'opi- 
nion de Culïcn , et attribue la cause prochaine de la fièvre à un 
état particulier des nerfs. Il a toujours retiré de bons effets du 
quinquina mêlé àre;(u pu au lait, mais jamais au vin, et secondé 
par des potions stimulantes avec le laudanum etTcther, ou l'es , 
prit de Miudercrus. Lps indir;' nés oijt plusieurs remèdes contre' 
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la fièvre intermittente qui mériteraient d'être examinés. L'autenr 
a trouvé insuffisant le cherdyta , beaucoup vanté par )e docteur 
Fleming ( dans sa liste de médieamens indigènes } ; il Ta com- 
bin:é' aussi sans succès nvecla noix de Gutcuranja-; de pareils 
moyens peuvent être bons dans l'état de convalescence , ; en 
aidant à l'action de l'estomac; ce qui parait leur manquer , c'est 
la qualité continuellement stimulante que possède le quinquina. 
L'auteur a essayé un autre végétal indigène , le Rohena ou Ro' 
hunu ( Swieienia fobrifuga)^ dans un hôpital des Cipayes ; les 
résultats qU^il a obtenus lui ont fait désirer d'autres expérienr ' 
ces ; mais l'occasion ne s'en est pas présentée. Il rapporte aussi 
deux cas de fièvre intermittente guérie par une 'décoction du 
Guricha ou Gurucki (Glabrum? Menespermiumcardifolium?)^ qui| 
ayant été prise 2 à 3 fois , causa une abondante transpiratioi^et 
fit disparaître en un jour tous les symptômes delà fièvre. D. , 

12 1 T . Observations sub la pebcussion et sur l'auscultatioit médiate 
dans les maladies pulmonaires, par lé prof. O. Rang. [Biblio- 
thekforlœger^ 1824, cah. i.) 

M. Bang a voulu encourager ses compatriotes les Danois a 
faire usage du stéthoscope; à cet effet, il trace Tfaistoire de l'aus- 
«cultation. médiate depuis les temps anciens jusqu'à nos jours^ 
£t rend compte suitout des observations que M. Laennec l'a 
imis à même de faire à Paris avec cet instrument. . 

118. Des sciences médicales bt chircroicales m%lSisiiQJ3s,{0rien-^ 

ial Magau ^ ïév.\tanT% 1^1^.) 

On voit par les livres sacrés de ce peuple qiïe la science de 
la chirurgie a précédé celle de la médecine. L'art de guérir a 
été traité dans VJyur veda. Il y est question d'une foule d'in- 
slrumens chirurgicaux : les anciens Ijindous avaient 20 espèces 
^ricstrumeus tuhulaires , 98 espèces de sondes ; les opérations 
chirurgicales sont décrites avec assez de détail dans les livres ' 
sanscrits, mais on voit qu'on les pratiquait grossièrement. Il y 
est question de Textraclion de la pierre et du fœtus. On y dis- 
lingue 1 2 espèces de sangsues, dont 6 venimeuses ; les 6 autres 
sont appelées kapila^ rugalcy sanka mukhiy mushika, pundarika 
. mukhi ci saverikai la dernière ressemble assez par sa couleur 
% la feuille du lotus. La cautérisatioQ est recommandée pour 
plusieurs accidens. 



\ 
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éai^ |)a ik SÊM^vetfOH ntt aériîâisMMttai ilr CjrMft àt rvtfMi 
au aii}5«ii d'initrsulttit apin^aiirléi ; )Mf Aimii¥, ftdîlIllK 
àd>. d« r Acad. de^éd. Méafoîr« la à la éecfîM dé ébirtti^, 
dana aatéâncédu to aoV. tStlS. 

L*aA«ilr, aj»^^ avenir énccîtict^ndènt tUpptèU i VAtkéémié tout 
t» ^tt'il a dit Akhn la i*** ]^i*tié de ^on niéfklofre (i) , MMv§^ 
m0^t ittt itÈjétiU^iiê forcéëi eibplojrëei ébmiiiè M6^ dâiftâAt 
dat&l lé dàé dé réti^écitsiémètat du éatlail dé T^fètrê, ajottté ^'il à 
llkéiÉtl' dé girattdé âirAnt^ges dé dé iUêiil« ibodé d'injéfetbiifl dàfti 
k» cas ttotobféHl.dé éatarrhé de la veisfé. Il pétliM qttd af toh 
à*» pat eu lé« mêmes résultats àtirét l«s iiljétlidtfi éfdltaiféa, 
cela tîétfr à la dlffëi^eïkeé dev {frécédés. 

Par le procédé <\nîl emploie, la son4e est flexiUé, sa» bce i 
elle ne va q« a» milieu de Turètre. La boateiHe de caoutelmiik 
qui sert de seringue est' pressée aussi doucement et aussi gra- 
duellement que possible par une espèce de tourniquet , de 
•orté qtf'dtt approéliebeaucoapdn miécàùisttfe àe h Halufe dans 
k dilaiaftlétl dé la vessië. iPar le procédé or^tiiit<é, oâ intird- 
dûit tlué A>fldé jusque danb la véssié; le eoldé rôt^fté éiS (a- 
llgué ; oft iMté plus ou moiils iés pOitoh; eiifiti, quéttéqiie ioit 
la précaution qtie Ton prenne atec les tferïngues drdîftàlréÉ, la 
Tessieesi distendue trop promptemeut. 

Avant d'indiquer les mojena qu'il .emploie pour détruire les 
rétrécissemens après les avoir suffisamment dilatés par les injec- 
tfon^, M. Amussat a cru devoiif dire quelques mots sur ce 
^elife d'affection ; il s'attache particulièremetit à tHiter de ceux 
^i dépendent dé la paroi interne dé l'ùrètré , et qui sont 
j^tlèêque toujours formés pài' un repli de la meknbrane mu. 
gueuse, lorsqu'ils sont à l'état sain , SI les compare à Une val- 
Irufe , él dît que ce n'est que plus tard, lorsqu'ils ont été irrités 
|iar là sonde , et turtoiit pai* le caustique , que les rétrécisse- 
ment' communiquent au reste du canal, itoals seulement en 
âV^nC, la partie qui se trouve en arrière étant continuellement 
dTai^îé pair furîne. 11 faut observer que si' on à avancé, d'après 
Diicàiiip , qu'aU^ mojeii de l'infidèle pfôéédié' du moufagé ,' ou 

••«il ' 

0) Vftjea le cahier d*oct. de ce Bulletin , i8>5»'irt. rg^. 




trouve souvent que le- r^trécisfement l' entend |>lias d'un côté 
cpie de Fautre , ç 'est parce qu*on n^avait pas asses présente k 
TespWt la disposition du tissu spongieax à^ Turèfre, qui, plus 
^pais et moins soutenu dans certaines paili es, s^ laisse^ facHe*» 
nient <Iépri mer à cause de son peu de consistance; ce qui^xpose 
souvent à faire de fausses iH>utes» dans la persuasion où l'on est 
qu*it faut plus cautériser dans uu point que dans l'autre. 

. « L'incertitude et le danger du caustique, dit Tanteur, m'ont 
j* porté à chercher un antre moyeii pour détruire les rétrécissj^» 
n meusjSi dans le; plustgrand nombre des cas^ l'obstacle est for* 
» me par une espèce de repli valvulaire , n'est-il pas clair que 
» c'e^t une sorte d étranglement , et que Ton doit chercbtr à 
^ débiMder avant de dilater .convenablement ? » 11 présente en- 
suite à TAcadémie un instruinent qu'il nomme un'iroiome , et 
dont voici la description.. 

C'est une canule d'argent terminée à une de s<A extrémité» 
^^r un bout d'acier conique long de 6 à B lignés, et offrant ex- 
l^érieurement '8 petits tranchana d'un quart de ligne de largeur; 
k Tautre extrémité est adapté un anneau mobile. 
.. Cet instrument doit être employé de la manière suivante. 
I^orsqù'u<t rétrécissement a été suMsaniment dilaté par les in* 
jec^ons forcées pour permettre l'iutroduction d^une petit6 
sonde dvoite d*argeui, on se sert de cette son^e, dont la Ion- 
gueur esit doublée par Taddition de son ihandrin, pour cou* 

duire sûrement l'urétrotome recouvert d'une sonde flexible, ou 

•■•» . -.1 . ^ ••. 

i|eule;neut enduit de suif k son extrémité tranchante ; on fait 

' ■ > '• >> ' • • ». 

glisser .l'urétrptome sur le long mandrin^ lorsque l'instrument 
avrive ati méat urinaire, on le tourne pour le faire pénét)*çr 
jusqu'au rétrécissement. Alors ou passe le pouce dé la main 
droite dans l'anneau , et l'on soutient la verge entre les doigts 
index et médius de la même main ; puis de l'autre ou fixe le 
luaudrin ;t aussitôt après , on forcç l'instrument à francbir ieré>- 
trécissement. La résistance étant vaincue , on doit retirer Tu- 
r^trotome eu tcurnantj; puis., par-dessus le mandrin , ou f^it 
glisser uue sonde flexible ^ sans bec , par laquelle on fait immé- 
diatement uue pu deux injections. La sonde est laissée dan» 
le canal et fixée comme à l'ordinaire. 

M. Amussat , dans ce niémoire , n'a point voulu établir un 
piarallèlft entre le traiteuxcnt par le caustique et le traitement 
paj;divisiau^. CQ9t.il rexpérieuce seuk à prouonceiw )t r^prftte 
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de ne pouvoir lire plusieurs oLservations ; il te conteùte d'an- 
noncer qu'il a déjà guéri un cerfain. nombre de malades par ce 
moyen sans éprouver aucun accident ; qu'il en a plusieurs dans 
ce moment sur lesquels il emploie avec succès ses nonveam 
procédés. 

Avant son urétrotome, Fauteur de ce mémoire avait imaginé 
un porte-caustique qiii a sur les autres le grand avantage de 
donner' la certitude qu'on ne cautérise que le rétrécissement. 
Le caustique est fiié sur une canule, et ce n'est qu'après avoir 
trouvé le rétrécissement, au moyen cTun stylet conducteur,, 
qu'on cautérise. 

M. Amussat fait observer que ces deux instrdme^is sont en- 
core une application de la sonde droite, qui lui a déjà fourni 
le moyen défaire construire le premier des brise-pierrei droits^ 
les seuls vraiment efficaces, puisque tous ceux qui se sont oc- 
cupes de cette idée avant lui ont été obligés de renoncer aux 
instiumen's courbes qu'ils avaient fait construire. Ne doit-on 
pas s'étonner, dit-il , que ces chirurgiens ingénieux aient prif 
tant de peine iautilc, si , comme on l'avance aujourd'hui , les 
înstinmens droits étaient connus depuis bien des( années? Il 
ajoute qu'au véritable auteur d'une découveii;e appartient seul 
l'avantage d'étendre, de développer autant que possible les con- 
séquences d'une vérité nouvelle. Il se plaint du peu d'impor*' 
tance que les sociétés savantes accordent aux questions de 
priorité , et signale un abus bien grand et qui se répète tous' 
les jours. Il pense que l'Académie de médecine étant la vraie 
magisti-ature médicale « c'est à elle à faire i*especter avec solli- 
citude la propriété de chacun ; que c'est devant les membres de 
cette Académie que doit se faire entendre d'abord le médecin 
qui croit avoir fait quelque chose d'utile à l'humanité, parce 
que là il est au^tiiilieu de ses pairs et de juges vraiment Gom« 
pétens, avant d'être admis à lire son travail à l'Institut. Il lut 
est pénible de dire qu'on a souvent évité cette voie par des 
motifs bien condamnables. Ce n'est pas ,• dit l'auteur , seule- 
ment n)a propre cause que je viens plaider , c'est celle de tous 
les jeunes chirurgiens qui font quelque chose d' utile , et qui 
ne sont pas en aussi bonne position que moi pour faii^ respec- 
ter leurs droits. 

Etlfîri , 'en terminant , il répète que c'est surtout dans^'in- 
térêlgéuèral qu'il présente ces réflexions; qu'il sent bien Tinu» 
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tilité d'une réclamation pour ùae découverte doAt un autre 
s'e^t emparé j mais qu'il se trouve beureux. de pouvoir qn pré- 
senter une autre à l'Académie , qu'il ne regarde pas comme 
moins précieuse; mais que tous ceux qui travaillent n'ont pas 
toujours le même bonheiir ; qu'une seule peut faire la réputa^ 
tien de celui qui la faite , et qu'il peut s'en trouver frustra 
par le vice de nos institutions. D,. F. 

/l \ 4. *AcCOUCH«MEHT FACILITÉ PAR l'oSAGE DE LA BEI.]CAI>Q2|Nt; par IcD'* 

Masdt , a Custrin {Magazln fur die GesammtQ Meilkimdc^ 
t. ig , ^«. cah. , p. 55o. ) ! > -• ; ' 

Une femme, dont le premier accouchement avait été très- 
laborieux , présente au second l'orifice de l'utérus dur et peu 
développé ;. U tête do Fenfant, relativement au bassîn , était 
très-volûmineusè;* déplus, elle était iDclméevers le côté^jau- 
cbe.l>epuis ^4 heures, l'orifice était d;insle meiiie état, la malade 
était très-affaiblie , l'enfant paraissait sans niotfveinent depuis 
loiigrtem ps ; tous les^ moyens administrés avaient été sans e£Fet: 
Laperforaisondelatête fut reconnue nécessaire, et fiit faite Avec 
beaucoup de difficultés : néanmoins la constriction spasmbdîquié ' 
de l'utérus ne permettait' pas l'extraction de l'enfant. Dans ce» 
circonstances dangereuses , M Mandt essaie Tapplication dé la 
telVadone, pensant .qu«, puisque par' ce raoj'eu on ailtène 1» 
dilatation delà pupille, et que plusieurs physiologi«te8 admettent 
, quelque- ressemblance dans ^.structure de l'iris efe.de l'utérus, 
il pouvait l'employer avec espoir de succès. Il ordçnna .donc g v 
onguent rûsal:, extr; belladone g, xij; on frotta tou^s les demi- 
heures l'oiifice de l'utérus, avec gros comme une noisette de ce 
mélange et l'on ajouta en même temps des feuilles debeUadpne 
aux cataplasmes appliqués sur l'abdomen ; 4 h. après , l'orifice 
.éuit beaucoup élargi , mais le col de l'utérus ét^it encoije très- 
resserré. On fit alors des injections d'infusion de belladone, et 
quelqficfs heures après , la malade fut délivrée du fœtus. Cette 
observ^ion peut trouver d'heureuâes applications .lorsqu'une 
prompte sortie du fœtus est nécessaire, par exemple dans des.bé- 
morrhagtes, des avortemens et d'autres affections spasmodiques. 
Ne poùl-rait-on pas aussi l'essayer dans l'étranglement des heri» 
ni^? Telles sout les questions dont l'auteur propose la solution 
.açix pijaticieiii, , . . 

»•.■■■• ' 
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di'5.'EiïiÔAYro«^^tfiit'MiotiDK ftQuniiHKon; par'fe n^.^QfttMft; 
'• { Mt^attiftit du gesammie Bèilkandâ^^ t. XIX > ^. cali. ; 
' p. 5o5.) ' .. 

4 

Une femme 4^ 3S ans fut prise tout ii coup sans cause con- 
liiie d'nne douleur extrêmement vive au <;&té droit du cou. Les 
douleurs se calmèrent d'abord sans aucun traitemeiit, mais quel- 
•que temps après la malade s'aperçut qu'une petite tumeur se dé* 
▼eloppait à 1: endroit où elle avait ressenti de la doulenr : pea* 
liant 9 ans , cette tnmemr grossit continuellement malgré tous 
les 'moyens de Tart ; enfin elle s'étendit depuis ^ pouce au- 
dessous de la paupière inférieure jusqu'à la deuxième opte' 
çt du nez jusqu'à l'apophyse mastoïde. L* opération fut prati- 
quée : la tumeur mesurée offrait 8 pouces de ckcoqfèrence, et 
pesait 5 livres -^^ Trois semaines après. î lu màfade retourna 
(çhei elle bien pprtante et peu défigurée. 

91. Prieger ^vait extirpé déjà une autre parotide squirrheusé 
ayec succès, 

]l|., W^inli^ld a^are aussi avoir extirpé 3 par;itides. Ledétail 
^ «es, opérations est donné dans le même jaurnal (p. 3 12), 
ç^epe^ndapt M. Çchmidt élève des dontea sur la nature et lesté^e 
Âes tuj^l?nrs ppéréçs. 

û4^ MÉumas s'oMtKiuTtmw.. (.MiftfiaÂ^ di»gmimmê$Meik 
kwtde^ t. IX, «•. cah. y p. 38o^ ) » 

* ' Y^ Htagdeleittç TSpiàska, âgée de 30 anr, a le lÊtAn dréflt é»ki 
tbngaenr dé i ypièd; d'une circoitiférenèe de 3 |iieés^v «Id^ 
|»oid8 de i5-^3o liv. ta surface en est inégale et «ngàiiHHéiPi 
La malSkdeti'a jamais eu ses règles. ' * .. . » 

a**. IfPUvel exemple d*an' homm^ avec six déSgf s am Mni^^ 
JMit^ pieds. Quâftre de ses enfans ont la hiême ûWtinÊl^é, ' • ^ 
' 3*. fîne femme eut pendabt denx grossi^sfes, tous lis*' ttjtmm 
tu tdutès les trois semaines, tine apbonie comptite't|tfi'ttM^0m» 
était pt^cédée par une sensation paitictfliêre' qui s'éfif«|it gi«il^ 
iibiélfomént des pied» vers la langute, sanï antre a^îiiteftt^ 
cette aphonie fut toujours guérie par uAe hrge safifilé^; Hii^ré 
<^s saignées riSitérées, cette femme accoudki' très*lb<ti<Mwetti«lll 
''d^mfans Éfle'n portans. * 

' f, obèérvâtton. tfne amblyôpîé suivie <â*amauros«^, su f » t sft*B 
à la suite d^nn typhas» fut guérie par i'électriciféî .à» mttuêmh 
eement, la malade voyait at»ssit6t qn:i;fi<fae«itaMle4|j|^^ 
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la pupille fce reiserra , et h yMom irnmi^^tgtme. 

117. AtttXiÈltêUk^is tÀBicosi coirPLicATi MTOfiiA; par l^tfifcsii» 

L/^yidsipç W9^\ff3lfi^x (4^f4rjl^sm^ v^r^^fswn > -doit H y M 

f?^?^«M>=»iMi ^mm^^ ^^^}^m^:Kh # »iî^ li'w i^w^ 49 «a*» 

<W*i^P»^a^Ff^J^<l^'^? JUiplw fi*^ bj^ntèt; m^Ann^. C«p«ii< 
*i«rt V9« WwMf ènQm^ f>iaiH d«vfil<?f R0^ 4*»» f 6»pa«j# d# ii^ 

1^^ Çftf iï^Wfiftî^ fifWi*!*'^ fi^it^fyfÇ »^^ iMice^f:, f^ dgiiK; k nniit 

àiS.' OasnvATiON svr onk oiaioMCTioN pas Goaatitt au Hm^tL; jjêt 

lit. Jalla FœiTBBatLK. 

^ • • - • • • • ' 

constater^ l^ iï^imfrtim f'^ i^^<i^^^^^^^ ^^ 

cale on ne trouve aucune section exclusivement qOti^mMSri^^ç^llf 

en ont parlé en traitant de quelques autres affeffjoj»t^. Ç^J^Pff 

dai^t, i^lgré çe^,f,^t^î(L^$^}^ pl^gr^j|df p^^ d^f chinirgjf nt 

piod^rç^ çt<H% si J^^ If cetf^ difjp^ctiQ^ , qu'iV WIlHi. B$W 

fOftv^Â»<»^ If m9^PkK ^^^fl^ ^cel'f^ 4«1 *^»Mr4^ Vi«f*iv#4» 
qui fait le sujette robservatioi|fuiygi)t^iq|;^f .iç^^'^Çoflf^,^ 

V^ feçi^JiHifl, W Xîîi pjiwer )a pifoçe JinatPf^JI^HÇ cqwpe pV^qsd^ 
$l^viçi|û{n. Wou8|4lft|^ç»fiP|S^^1;^rcçti|ei^|b^|•ef;^l*c f^^cv^l^Hi 

«B avant de tcUe ^ft^, qj^^ H. J^df^ h Wm W^ 6W* M«4if 



ou par l'effet de la coBtraétioti mttseaiaire ; lorsqu'on le tira d« 
là , le corps du f^tauf 'se portai dans- le pli du jarret , derrière 
les CD ndy les qu'il venait fi' abandonner. 

Soit négligence ou in^ppciance des parejus ^ 1^ jepne malade 
resta deux jours chez lui^, où. il œ reçut. que des secours pal- 
liatifs , sans nullement songer à remettre les parties dans Tétat 
hatnrel.'Le troisième jour , Montagniefut porté à l'hôpital , où 
la disjonction des condyles du fémur fut reconnue au raccouc- 
cissement? du membre et à la saillie que formaient les condyles 
'à la partie antérieure, tandis qu'on voyait l'extrémité inférieure 
du corps du fémur comprimant les- vaisseaux et les nerfs poplt- 
tés. Dans^cet état , la réduction se trouvait .d*autant plus dtfS- 
elle à' opéi^r, que le tiraiUement qu'on avait déjà fait subir au 
membre, et la gêne qu'éprouvait la' circulation avaient opéré un 
^nflement considérable ; à cet inconvénient notrs ajonterons là 
résistance de l'enfant et de ses parens à ce qa'pn fît ancinre ten- 
jtative Doui* opérer. cette, réduction.. On se borna doac àTaM^ 
reil de fracture ordinaire , ^quoiqu'on eut à craindre les accident 
consécutifs qui ne tardèrent pas à se manifester. £n effejt , le 
lendemain ( 4*. jour de l'àccidemy, engourdissement.de la jam- 
be , . douleur forte dans Fa iti culation tibiôférttorale , gonflement 
îiitis considérablef de la jambe, refroidissement du pied. * 

" '» L'ê 5e.', œdématie qui persiste le jour suivant , aitisî* que lés 
sym'Jîtômes'précités. " o. i • . 

• 'Ue'yV, livfdîté rdu pied', scarifications sur toute la partie' ma^ 
lâdc', 'emploi du quinquina' à rintérieur et à l'extérieur: point 
d'^amend^ment. • ^ • • ^ . -^ ! 

'Le 8«. , diarrhée. Ëaudericik pour boisson, quîn^trina àja 
dose' d'une once en décoction , etc. La gangrené se déclare, et 
mt^ des progrès alarmâns et rapides, les parens ^'c^tinent à 
i^cfbsèrl'amp'utation du membre. * • . 

• Le ï8*. jour , sphacèlédu pied, et la gangrène paraît se bor- 
ner au genou. Cependant les torces s'épuisent ,- la diarrhée de- 
Vient plus forte , et le malade , tombé dans un état complet de 
marasme, refuse non-seulement tout - médicament , mais de 
laisser même renouveler les pièces de Tappareil qui sont con- 
stamment enduites d'un pus fétide et saniénx. ^ ' 
' Lé îi5 , le pied ne 'tenant presque plus à la jambe , . on l'en 
détacha.^ La désorganisation létait'à son côluble r^fes ib» delà 



i^«be , pnafqae dépouillés des chairs ^ étaient oàtpi^ $av 
qpelfaes points jde biobeaux sphacélés. hjms un^e si terrible si- 
tualioiii , le malade demanda .lopératiop à ifrands cris ^ comme 
étant le seul moyen propre à l'arracher à une mort certaine. 
. Le 94^. jour ( >6 sepleml^re) , )e do^tsur Go^^tA fit Jl amputa- 
tio4i de k «visse k qjoatre pouces au-dessus des oondj^Uade plaies 
el yeiv le milieu du fémur ^ sans ^uaqh accident ; ;les moinâretf. 
pclî(s , vaisseaux artériels furent liés, afin de prévenir. toute lié<-< 
moiregie oonsé^cutive; outre cela» vu la laxité de Jn fihre et In ' 
DûUeasediU sujet» on plaça un tourniquet à demeure #ur lè tn-.f 
jctf(.4^ l'artère cn^rale » sans exercer cependant de pressioa. 

La journée ainsi que la nuit furent bonnes , à la diarrhée 
près qui te calma le lendemain , époque à laquelle il reprit Tu^ '• 
wa§i9 des médicameus. Le 4«« jour de l'opération , les selles re- 
prirent leur cours ^ dès lors les forces commeucèrent à se re« 
lever. Le 8". , on lève l'appareil , les Itgatares se détachent, les * 
clmiiis.sout fhiB belles , plus de fièvre ^ le malade mange et di« • 
gène liien iotlt état d'amélioration s accroît de jour en jour , et 
leviafladesort^le lo décembre , complètement guéri. 

Bn examinant attentivement la partie amputée , on trotiv^ 
les condj'les séparés du corps du fémur et placés transversale- ' 
ment^sur la face antérieure de son extrémité inférieure ;' ils 
étaient renversés , la poulie articulaire située en avant ^ la sur- 
face qui devait un jour s'ossifier en arrière et adhérente à l'os, - 
et réchancmre , qui postérieurement sépare les deux condjles , . 
en bas et présentant encore les Hgamens croisés qui avaient dâ 
êire fortement distendus. L'extrémité de l'os oà s'était faite la 
di^dnction présentait une surface muqueuse avec des granula- 
ttotts irrégulières tant par leur grosseur que par leur foi*me ; la 
plupart étaient arrondies et mamelonnées sur plusieurs points 
et particulièrement siir le coté externe. L'on y voyait aussi nne 
suiiatanoe blanche à reflet doré , qui paraissait être le cartilage 
d'ossification dont la plus grande partie* avait suivi les condyies 
autour desquels on distinguait la capsule de l'articulation tfhio- 
fémorale qtfi semblait se continuer plus haut avec 1^ périoste, 
Télt sont les faits principaux qui ont été observés sur Je n;em* 
bi^ umpirté ;-eette pièce anatomique , se trouve dans le cabinet 
dti proèèiseur ©elpedi. (Ardiives iemiédedne , octobre t8a5.) 

C;Ti>mVL , t3 
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âig. EstMKi: m nimiit' à la suite de crachement de sasg réi- 
tères y guérie par le Moxa ; par Z. H. vah ma Ftn , D.' M. ^ 
' Amsterdam. (Faderi. Letteroefen. octobre i8a5, a**. XIII , 

p. 610. ) 

On nous saura gré , sans doute , de puUier la gnétison d'une 
maladie qui mène annuellement à la mort un si granduonibi^ 
de victimes. Le docteur Feen fot appelé, dans le courant du 
mois d^octobre de Tanuée dernière , cbes un malade né d'iâie 
familitt'dans laquelle plusieurs personnes étaient mortes ph^i- 
*«i<|a«s ; lui*méme était d*une faible constitution , il avaiteepen- 
dant joui jusqu'alors d'une assez bonne santé , à Féioeption de 
quelques attaques de goutte. Cette personne , âgée^de S9 ans , 
avait été prise tout à coup de crachemensde sang auxquels suc- 
céda bientôtune abondante expectoration de mncotiléa avec toux 
et amaigrissement detout'le corps.On parvint, par une diète ri- 
goureuse et un traitement méthodique, à arrêter les progrèa de 
ce dangereux état, de telle sorte que, vers la fin de déeiemim, 
^ le malade reprit tons les signes de sa première aanté. €eCtft 
guérison fut de courte durée, car dans le mois de janvier û ne 
flit pas possible de prévenir le renouvellement du crachement 
dé sang , et on vit avec peine que , malgré les efforts du méde- 
cin , la maladie dégénérait en véritable plithisie polmonak» , 
et faisait des progrès si rapides que déjà vers la fin de février , 
le malade se trouvait dans un état de marasme teL4]ue Ton ne 
pouvait plus espérer son rétablissement. Vivement ému, dit 
M. Feed , par l'état de cet homme , père d'une Bond>rettse 
famille,.et cherchant de toutes parts dans mon esprit les mojèns 
de le sauver, je me rappelai le conseil fort ancien de Ceke, 
car il ^ate de 1800 ans; il dit (liv. III, chap. as): « Si ifehemei^- 
tior noxa .est , ac néqae febricula ntque Uusis quieseil^ ienuarique 
corpus appartt , tfolidioriàus auxiHts opus est, Exuieeimnâits 
(neger) est/erro candenti. Sic ne sanexere smas idemu , nâi/ lican# 
finira fmrU, » Enfin arrivé au mois de mars , désigné par Hî|^ 
poccate comme lé plt|s dangereux pour les phthisiqnes et voyant 
que le malade était dans la situation la plus critique, je tentai 
oe dernier moyen dont l'application lut fixée au 4 aars, Je«î*eus 
pas de peine à y décider le malade ; étant assca canvancu par 
lilirmême du danger où il était. Voulant cependant- avant tout 
m'assurer de l'état des poumons ^ je priai le doet. LC Sdhros- 
der Yan der Kolk , m^ecitt de I1i6pital> lrlia»esèrcè dans Fem* 
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']pè0i du tâiélosc^pe , de yoiilair,bien maccomppgiier*; Noua 
reconnûmes effeclivemeçit un foyer de pus d^ns.Ia partie jnpé-» 
rieitre du poumon droit » entre U première et b seconde vraie 
c6te. Je dois ajouter que le 3 mars, vers le soir, une toux dou^ 
loQreuse avait prodoit. un, ci»chement de sang qui se repro- 
duisit pendant la nuit* Le 4 mars, à une, heure et dçmie «un* 
moxa d'un pouce de diamètre fut. appliqué sur la partie cor^-. 
respondant. au lieu affecté par un chiruigien habÙe nommé 
Lufk^bs ; sa durée fut de lo' , et il en réwilta une. escarre de 
l!épaissenr d'une 4emi4igne, environ. 

La toux diminuasensil^lement après l'opération^ au peint que 
le maladovassiirar qu'il prouvait un soulagement marqué* Dans 
le courant de l'après-midi, la toux reparut, mais moins forte 
qu'auparavant,, cependant dans, la nuit elle troubla un peu le 
sommeil ; néanmoins^ les jours suivans, eUe diminua régulière- 
ment et tellement que du 7 au 8 mars , le malade passa la nuit 
sans aucune incommodité. Le changement favorable qu'avait 
.exercé le moou sur la t6ttx , se manifesta aussi dans les cra- 
cluits de sang et de mucosités ; car bien que ^» 4 >nar8 en- 
colle , le malade rendit des crachats d'un sang rouge , le jour 
auivant il y eut une amélioration remarquable , puisqu'à un 
san^ clair et liquide, on en vit succéder un noir et épais qui di- 
minua journellement et avait entièrement disparu le 7 de mars. 
La nature des mucosités éprouva aussi une heureuse modifica- 
tion, et au lieu d*une matière jaune, quelquefois grise, brune 
et abondante , il en parut uue blanche et réellement muqueuse 
qui devint de plus en plus ra^re, et cessa dans la nuit dû 8 au 9 
mars; à partir de ce jour, le malade ne rendit plus que des 

«rachats ordinaires. Enfin, vers le 3i mars, le malade avait re- 

» , Il 

pris ses couleurs naturelles et son premier état de vie. Les 
sueurs nocturnes , les sensations douloureuses du canal intes- 
tinal et les déjections étaient déjà diminuées dans les premier» 
jours, lorsque la fièvre avait cessé. Il est assez naturel qu'après 
une maladie aussi sérieuse , la faiblesse des poumons et l'in- 
cotfsUnce de la saison dans les mois de mars , avril et mai, fas- 
sent repanltre de temps en temps quelque peu de toux et dér 
mucosités dans la tradiée-àrtère.Ces accidens furent néanmoins 
si faibles que le malade (avecl'usage de remèdes internes conve- 
ndiles et I entretien de la suppuration à la plaie suite de là eau- 
téitiiaft»i>n> n:«ut pas, à pr«ftinnàent parler , de rechute et sentit 
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t^ulhxê tê gêiaîé , ièÉ totcei etiéû àppëtH àctohtfinlê ,9ë 
sèfîé'*€fti&eeat cjni le irencontraîent en^aite he pôttviîentrcve^' 
ik^àé lent* étohneméiit: îl sertît înuttle dédotmèi^ lédêtaîTHcs' 
rémèdeê intérieurs, parce qu'ils n'ont été qu'acieessoirèé et qnlls' 
p«irvètt d ailleun varier ' suivant les^ circonstances et les tempe* 
ytmens. Nous nous contenterons iseulement d avertir qu'une 
déduction de seimence Phéttanàr. aq. et cnstiite l'alun donnés à. 
la'dcMe de i à t i /a drtg. par jour ont contribué à détruire Yex- 
péctdrfttion muqueuse. 

L'alan a été employé par' le malade, pendant six 9&^ 
main es jusqu'au ag jtiin'de cette année , époque & laquelle il 
lai a pris fantaisie en dépit de tout conseil , d'atfer passer quel- 
que temps à Ifimègue d'où il a écrit le ào juillet avec toutes les 
marques de la pliis grande satisfaction. Nous laisserons nos lec- 
teurs commenter eux-mêmes cette observation. 

aao. Bbmebkungen iÎBKS dikGesghightk imç BshandlujXG der venseis- 
CHXX Krankheiten. Remarques sur l'histoire et le traitement 
des maladies vénériennes ; par le D'. Y. À. Hubsr ; broch. 
in-8*. ia4* p! ; Stuttgard et Tubiague , i8a5. | 

Cette dissertation est divisée en deux parties ;, Fauteur a 
pour but de prouver , dans la première » que la maladie véné- 
rienne a une origine beaucoup plus ancienne que celle que lai 
ont assignée la plupart des auteurs qui nela font daj:er que du 
XV'. siècle. Il trouve dans Celse , Pline et les auteurs qui ont 
écrit au XIII". siècle , des preuves irrécusables en faveur de son 
opinion, que plusieurs écrivains de nos jours et notamment 
M. le p'. Lagneau partagent avec lui. Dans la seconde partie , 
Tauteur passe en revue les différens symptômes qui appartiens 
nent à la^ maladie vénérienne et les moyens le plus générale 
ment employés pour les combattre. On voir que Tauteur est 
partisan du traitement que les Anglais appellent simple treatm^t, 
qui consiste dans la méthode antiphlo^,istique sans mercure , 
dont l'auteur se montre le çhau4 partisan , et que son ouvrage 
a pour but probable de propager. C. Laurent. 

%2l* JOUEIIAL FUR ChirURG. UMfi AuGENHEiLKlISSE, CtC. Jouroal de 

chirurgie et d'ophtalmologie publié par MUf. C. Gajsri et 
Ph. j>i WAtTHER , tome VII , a'.. cahier, ,i 8?5. '/.] 
h Sur (amputation à lambeaux ^ par.le,D'. Kfi^v , dfe.Stnlt^ 
•rd. L'auteur de qe travail ;^ eu pour .1^1 de PéC^^w.lof .fftl-. 




laioti^ que Tèitor a consigiiées dans non Ntnwi^Chinm^ I, 3 ^. 
583. et celles èe Rtist (Jlfo^rts. VII , 5*- c. p. 876 ). Cet dévtt 
chirurgiens, d'accoixl avec la plupart de«*praticiens modernes^ 
rejtettent les amputations à lambeaux que M. de Klein ^ 8*ap*« 
pttjant comme ettx sur le raisonnement et sur T expérience ^ , 
s'efforce de réhabiliter dans l'opinion publique. 

n. De la pusiifle maligne, par le docU Basedow. ]L'antenr de 
ce Mémoire rapporte d* abord deux cas de pustule maligne dont 
le premier est remarquable en ce que l'éritbème qui entourait- 
la. maladif (celle-ci siégc;ait à la face ) s'étendit bientôt à toute 
la surface du tronc, et par h, tuméfaction extraordinaire dn tissu 
cellulaire sous-cutané du cou, qui eut pour effet la cooipres> 
'sîou des yeines et la mort par apoplexie. La seconde obser*^ 
vation cojicerne tine femme qui portait au bras une pustule 
maligne giiérie par Tinciston et la cautérisation faitesr le 7*. jour 
de la maladie. 

M. Basedow s'élève contre l'inexactitude et les erreurs qu'on 
trouve dans les idées de ses compatriotes, relativement à la 
maladie dont il s'agit; il les accuse surtout de confondre la 
pustule maligne et le -charbon sporadique ou anthrax malin , 
et rend hommage aux connaissances plus positives des Fran- 
çais sur ce sujet ; puis il trace dans le tableau suivant les carac- 
4^ri^^sl|nctifs de ces deux affections. 



Charbon» 



Pustule maligne. 



I. Précédé ou accompagné d*nne La fièvre ne survient qtte dans la 

fièvre gastrique t jphoïde et d'aç- ' -qiia^rième période. (Cnaussicr et 

cîd<*ns nerveux. * Esoeaux^) 

a. Le charbon est lié n Vétatgéné- La pustule est toujours inoculée. 

rai de Pindividu dont il n'^est 

cfu*un symptôme. 
11 débute par une tumeur très-ap- Elle dt-bute par une vésicule sous 

parente. laquelle se forme plus tard et 

profondément une petite tumeur 
t qui ne soulève pas Tes tégumens. 

«L'auteur s'occupe emûiie des eau ses et des symptômes de U pas* 
tiile9çialigne;il terni inc par le pronostic et le traitement de cette 
affection. Ce mémoire intéressant est un court résumé de MM. 
Chaussier» Orfila, Gautier, Gasparîn et autres médecins français* 

vlU. Dw ramoUissement fies Os ou Osteomalacie.y par le docL 
Ce^^atyy (kLeipsiçk* Beaucoup d*AvA^ùrs confondent le rachi^ 
lis avee.l'ostéoi&alacie ; cependant plusieurs caractères l'en dis-* 
tingttèftt; «fi fi'«ft pjisiâ le' lieu de lesiudiquev. M. Gaspaci ob^ 
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•erye avec riitw que la dernière affection est beaucoup pli|f 
rare que la première. Cette vérité Ta engagé à raMemUier les 
faits concernant le ramollissement des os, dispersés dans nn 
asseï grand nombre d'ouvrages , e^ à l'aide desquels ce mér 
decin trace Tbistoire de la maladie en question, et termine son 
mémoire par Tespc^sition des roojens thérapeutiques les plus 
efficaces contre cet état pathologique. Nous n'insisterpns.pas sur 
ce travail, puisqu'il ne renferme rien de nouveau. — Le cahier 
que nous analysons ren(erme encore quelques observations inté- 
ressantes , mais qui ne présentent rien d'assez remarquable pour 
que nous devions nous y arrêter; nous citerons senien^ent , 
1*. celle d'un steatome situé à l'ombilic et qui envoyait un pror 
longement dans l'abdomen (l'auteur ne dit pas s'il traversait le 
péritoine.) Jf . Muche opéra le malade , qui guérit parfaitement. 
?•• L'histoire d'une plaie du genou qui pénétrait jusque dans 
Tarticulation, d'où la synovie s'écoulait au dehors. 1}^% apfdica- 
tions répétées de sangsues et une asperaion coatinuelle de la 
partie blessée avec de l'eau froide, plus tard un traitement gé- 
néral et local tonique furent suivis de la ci/catrisation, et le ma- 
lade échappa, contre tout espoir, à l'amputation. 5**. Un casdo- 
tite iptcroe qui se termina par suppuration et par la séparation 
des osselets , sans que l'ouïe en fut altérée. Les observations 
rapportées à la suite de celles-ci sont empruntées aux journaux 
français , italiens , anglais et américains. H. Hollai d. 

TUÉRAPEU'nQUE it PHARIhfACIK. 

'111, DKSciirrioR raTsico-CHiMiQus des sources d'eaux ferrugi- 
neuses de Godelheim dans les environs de Hoxter , avec des 
remarques sur les eaux minérales en général, par Wittisg. 
{Magaz, dcr Pharmac, , janvier 1 824 9 p* J B. ) 

L'auteur de ce mémoire cherche d'abord à expliquer la formav- 
tion des eaux minérales, qu'il divise en chaudes et en froides. 

En traitant des sources chaudes , M. Witting passe en revue 
l'opinion de M. Bertélius . sur l'ascension de l'eau chaude dans 
certaines sources, comme résultant de son remplacement- par 
de l'ean froide d'une pesanteur spécifique plut grande ; celle 
de M. Gay-Lussac sur la formation des sooices ^ chaudes •dans 
le voisinage des volcans. Il cite les expériences de M. B ow i éi ins 
sur la/ température peu variable de la plupart d«a4o«nQif<«li«i- . 



et P/téirmacie. ^ . ^i 

des , température qu'on ne peut atlribuérà des feux souteiT'aIns 
qui seraient exposés à rarier. 

La température tiède de cerâines sources dépend , suivant 
M. Berzélius y de la grande^ profondeur où elles se trouvent'. 
Quelques essais faits en France et en Angleterre dans tes mîaea 
die houille paraissent confirmer cette idée. 

L'hjpothèse de M. de Bùch , fondée sur Foxidation des ma^ 
tières qui forment le noyau de la terre, a contre elle le déga|^« 
ment considérable d'acide ca]*boniqué qu*on remarque dans un 
grand nombre de sources chaudes. 

m. Meineke / dans le journal qu'il publie dé concert avec 
M, Schweigger , attribue à la terre une grande influence sur 
les phénomènes météorologiques , non-seulement en raison de 
sa surface, mais par la faculté d* absorber qu'elle possède jusqu'à 
une assez grande profondeur. C'est ainsi qu'il lui doniie sa part 
dans' tes variations du baromètre. Il observe que la porosité de 
la surface de la terre jusqu'à une profondeur de 5ooo -pieds au 
moins , permet l'accès & tous les fluides. 

Mais la porosité des . couches est très*différente ; c'est ainsi 
que là houille qu'on peut supposer exister à 10,000 pieds de 
profondeur , possède un pouvoir d'absorption qui peut contii^ 
l>uer puissamment à la formation de cette atmosphère souter- 
niine. De Saussure père a en effet reconnu à la houille da 
mont RufE la propriété d'absorber dix fois et demie son volume 
d'air. On peut' donc conclure, que les couches supérieures 
compactes absorbent en général la moitié , et les couches infé- 
rieures plus poreuses , une fois et demie leur volume d'air. 

M. Witting s'empare de celte hypothèse pour expliquer la 
formation des sources chaudes. Il suppose à Tenveloppede la 
terre un pouvoir absorbant qni s'étend à 20 milles gé(^[raphi- 
ques au-dessous de sa^ surface, profondeur à laquelle les fluides 
élastiques doivent être convertis en liquides par la pression 
qn'ils éprouvent. La chaleur qui se dégage par cette conversion 
sert à échanflFer l'eau et facilite la dissolution des substances 
Sidines ou métalliques qni s'y rencontrent. 

Les sources d'eaux minérales froides doivent leur formation 
à la même cause , qui peut cependant avoir comme auxiliaires 
r^leeiricité grivanique et l'action mécanique de l'eau. 

Passant ensuite à l'examen des eaux ttiinérales de GodeUieim 
M. Witting fait remarquer qu'elles sont situées près du Weser «i 
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pea de dî^noe de Pynnont et de Driebnrg, et à trois lieues deis, 
sources sulfn reuses de Brackel. Quoique l'on ait souvent attri- 
hué l'existence des sources ferrugineuses au passage des eaox 
dans des cpuches de houille pyriteuse , j( est certain qa'tt 
n'existe point de couche de houille près du sol dans le voisi- 
na(ye de Godelheim. Cette eau contient beaucoup d'aeide car* 
bonique; »a formation est attribuée par Hauteur du mémpireà 
l'absorption de l'oxtgène de Tair par les matières charbonnées 
qui existent à une grande profondeur» et sa liquéfaction à la 
pression qu'il a éprouvée. 

On distingue à Godelheim deux sonnces prtncipaes, situées 
dans dû calcaire coquiUier recouvert de marne; l'une contient 
plus d'oxide de fer et moins de matières salines que l'autre. 

' M. Witting cite les analyses de MM. Franapol e| Lampadios 
dont les résultats diffèrent peu des siens. 

Les substances contenues dans les sources de Godelheim 
sont : du protocarhonate de fer ,. oes carbonates , sulfates et 
muriates de chaux , magnésie et soude , un peu de silice , de 
matière extractive et de résine. Dans le cours de cette analyse, 
M. Witting indique deux moyens de reconnaître la présence da 
s«~carbonate de manganèse dans les eaux minérales. 

Lé premier consiste à séparer par une dissolution d'acide 
gjdlique tout le fer de l'eau essayée et à précipiter ensuite le 
manganèse à Tétat 4^ protoxide blanc par l'hydrosulfate d'am- 
moniaque. 

La seconde manière de reconnaître là présence du manganèse 
consiste 4 traiter le .carbonate de fer séparé de l'eau minérale 
par l'acide sulfuriquc, à faire rougir le produit et à traiter le 
résidu brun par l'eau. Ce liquide dissout les sulfates de manga- 
nèse et produit un précipité blanc avec rhydrocyanate ferrure 
de potasse. A. M. 
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Abcès par congestion guëri , VI , 
109. 

Abebgkombib ( John ). Maladies du 
pylore , IV , 39. -«- Maladies de 
la rate , IV ,' 3o. 

Abbrnbtht (J.). Classification des 

' maladies locales» IV, 281 (P. 368). 

jlhortu (de) , V , 37. 

Absorption ( V) et Texhalation. Sur 
r ... , IV , 19. — État présent 
de nos connaissances sur V..., V, 
îi38. 

Académie. — des sciences de France 
(sdances) , IV , 58 , i43, 336.' — 
(Prix) , 59. — ( Séances ) V j 60 , 
ï4^> ^3 ; VI, i3o. — Analyse 
des travaux de 1'... • V, 157 , 
i58, 16a, i63, 164.^ des sciences 
de Copenhague. Analyse des 
travaux de T..., Classe physique, 
V, a6. — de Rouen. Prix ,1V, 
i5o. — de Toulouse. Prix , IV , 
64* — I- et R. des Gëorgophiles 
de Florence , IV , i47; — Royale 
de médecine de Paris. Séances. 
»- Section de médecine , IV, 60, 




Çp. 197) 5 V , i53 , îia4 , îi9$ (p. 
369) ; VI, ^3i (p. aoa). — Sec 
tion de pharmacie. Séances, IV, 
61 , 144 (p. îioq) , 290 ; V , aaS , 
394 (p. 373); VI, i3i (p. îo5). — 
Rapport fait au nom du contité, 
de yacctne A l^.," , VI , 147. 

Accidens produits par la pomme- 
de-terre nouvelle , VI , t6o. — 
SYmpathiqnes (sur les ...) suites 
oes lésions externes , V , 3o3. 

Accouchemens. Sur les ..., IV, 309, 
aïo. Mémoires sur les ... , par 
Dewees, IV , 3ii. — Sur les ..., 
V, ao3. — par l'ombilic, VI, 
180. — facilités par l'emploi da 
la belladone, Vl , 314. 

Acéphale , IV , 9. 

Acétate d'ammoniaq. dans l'ivresse, 
VJ, loi. ^- liquide d'ammonia- 
que. Réponse à M. Martius , sur 
la préparation de 1'... , V , 47^ 

Acide acétique. Son utilité dans le 
traitem • de plus, malad., VI, 34 
(p. 64). — benzoïque. Prépara- 
tion et purification de 1'... , IV, 
133. — chyazique sulfuré ( Effets 
de l'acide), Vl, i6i. — bydro- 
cyanique. Sur la décomp<ytlioa 
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a« r... , fV , 129. — Présence 
de r... dans le soiiKarbonate de 
Hptasfte obtenu du tartre brut, 
W^ a3a. — Son action sur les 

Slantes, V> 14. —Emploi nlé- 
ical de r... , V, iiB. — Sa 
préparation. — Empoisonnement 
pari'..., VI, 124 (p. i84 et 187). 
i— oxalique. Empoisonnement 
par r... , IV, .80. — pyroligneux. 
Ses propriétés , IV , aao. -— Sur 
remploi de l'..., VI , 90. — pv- 
rotartarique. Sur F... , VI , 124 » 
(p. 167). -*- Acide sulfarique. Ac- 
tion stimulante sur les systè- 
mes rasculaires et^nerreux , VI , 
t^, — Acide urique. Sa présence 
dans les secondes voies, VI, 120J 
-m. — organiques , unis aux 
alcalis , décomposés par l'action 
de Féconomie animale, IV, i64* 

mode d'action 



Acupuncture. Du 
«t de remploi de 



r...,iv, 85. 

— Phénomènes galvaniques qui 
accompagnent 1'... ,,IV , 70. — 
Kotice suri*..., son historique , 
ses effets et sa théorie , IV, i58. 
—Traité de 1'..., IV, 277.-— Méra . 
sur r..., IV , 278. -.V,6i, Cp. 
67 et 70). — Ses accidens , même 
(trt* (p- 66)). — Phénomènes élec- 
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— employée contre le tic dou- 
loareux > ,Vi , do5. 

ADtUMAHii.FièTre miliaire observée 
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VI, 171- 
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ittédecine , V, 187. 
Adgqstal. Sor P. . . , V , tfrj , ft). 

Afiection de poitrine dans laquelle 
un c6té du thorax était immo- 
bile t IV , 46* -* cérébrales. Sur 
les ... , VI , 78 (p. i38). — gué- 
ries par Papplieation de la glace 
sur la tête , VI , 88. 
«Agneau à deux têtes , V , 3.^ 
AiNSLiE WfiiTELAV.'Observ/ilion sur 
le choléra-morbus de l'Inde , 

Akùiogie générale , en Allemand , 

VI , 75. 

Ala&d. De l'inflammation des rais- 
seaux absorbans» IV» 32. 

Albinos. Descript^on4e 4 •••> tnal' 
lem., VI , Ô3. 



Alcali. Découverte d*ira nouvel ..%^ 

dans* le qiiiiwpjina , V, 289. 
Alcool. Note sur P... , V . 286. — 
de pomme-de- terre. Huile se- - 

parée par la rectification de P. ., 
^V, i4o. — Sa purification par 

le chlorure de chaux » VI , 124 

(p. i85). 
Alcornoque divino. Sur Pemploi in-r 

ter de P..., VI, 24 (p 64). — Ana- 
lyse de P... , VI , 124 (p. 187). 
Aldebson (James). Sur le mouvem. 

du cœur , V , 80. 
AiLEXASDBB (T. - S). Traité de la 

fièvre d'hôpital , en alUm. , IV y 

172. 
Alfubro. Délire guéri par l'opium 

et le quinquina ,.VI , 188. 
Aliénation mentale (de P), V , 256. 
Aliénés. Etablissement pour les ..., 

à rhôpital Julius de Vurzboorg , 

VI, 25. 
Altération des liquides, V , 61 (p. 

68). — des solides contenus dans 

les vaisseaux , V, i52 (p. 174)* 
Allaitement dans les grandes villes 

et à la campagne, VI, i3i (p. 200). 
Almas (Paul Balogb de F.) jOeetfO- 

lutione et t^itd encephali , VI , 

Alun calciné. Sur P... , V , iSg. 

A m au rose complète. Guérison 
d'une..., IV ,'176. 

Amelleb (Ignace). Tumeur enkys- 
tée , développée dans la mamelle 
d'une femme , formée par une 
collection de lait , Vi, 24 (p. 66). 

Amblire. Pièces d'anatomie ax;tifi- 
cielle, 1V,8; VI, 56. 

Ammoniaque. Emploi .de P... dans 
le traitement des affections de 
Pappareil urinaire , IV , 2t5. 
P^ojr. Acétate d^ammoniaque. 

Amputation daqs l'artère coxofé- 
morale , pratiquée avec succès » 
IV, 66 —Sur P..., IV, 206 (p. 
328), -—Remarques sur P..., IV , 
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